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Borrede, 


— — 


Als ich im Jahre 1828 an hieſiger Univerfität die Pro’ 
feſſur der Geburtöhülfe erhielt, übernahm ich zugleich die 
doppelte Verpflichtung, für die Ausbildung junger Ge: 
burtöhelfer Sorge zu tragen, und dad Gebiet biefer 
Wiſſenſchaft zu pflegen. Der Beruf, ald Lehrer einen 
zureichenden Wirkungskreis zu fchaffen, lag mir zu nahe, 
und war zunächft fo dringende Beduͤrfniß, Daß ich mit 
Aufopferung jeder andern Rüdfiht diefem Gegenſtande 
meine volle Aufmerffamfeit und Sorgfalt wiomen mußte. 
Was nun in diefer Beziehung geleiftet worden ift, mögen 
die nachfolgenden Blätter, welche ich mit der größten 
Anfpruchslofigkeit dem ärztlichen Publitum übergebe, dar: 
thun; denn ih kann mir felbft feinen andern ald ven 
Nutzen von ihnen verfprechen, welchen, ich darf fagen, 
mit vorurtheilöfreiem Blicke beobachtete und mit der 
firengften Wahrheitsliebe : aufgezeichnete Thatfachen haben 
koͤnnen und follen. 
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Beobachtungen der Art, wie ic fie hier gegeben zu 
baben wünfche, und in bedeutender Zahl, dürften aud, 
wenn ich nicht fehr irre, ver Wiffenfchaft in unferen 
Tagen förderlih fein, da eine felbft oberflächliche An: 
ſchauung der jetzigen Leiſtungen. nur zu fehr den Wer: 
dacht erwecken muß, daß der Mehrzahl unferer Schrift: 
fteller eine reiche Erfahrung abgeht, und fie unfere 
Doctrin auf ſpeculativem Wege, freilich oft von aus: 

gezeichneten Talente und ungewöhnlicher Gelehrſamkeit 
unterſtutzt, bearbeitet. Fern ſei von mir eine Mißdeu⸗ 
tung oder Geringſchaͤtzung ſolcher Leiſtungen, aber zu 
nahe liegt mir die Ueberzeugung, daß jene nur dann einen 
bleibenden Werth haben, wenn ſie auf treue und reich⸗ 
haltige Naturbeobachtung begruͤndet ſind. Was anders 
giebt dend wohl dem Werke der Mad. Lachapelle ſo 
entſchieden das Uebergewicht uͤber ſo viele, aus der Feder 
unſerer gelehrteften Geburtöhelfer gefloffenen Schriften, 
wenn ed nicht die reiche Erfahrung, das Studium ber 
Natur wäre, welches fie von den vielen Vorurtheilen 
der Schule entfeflelte und die Wahrheit mehr erfennen 
lieg? Und wenn diefe ausgezeichnete Geburtöhelferinn weiter 
nicht3 gethan hätte, als mit Aufrichtigkeit und Muth zu 
befennen, daß fie nur in ihrer ganzen Erfahrung 22 Kin: 
deölagen beobachtet habe, und daß Baudel ocque's 
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94 Pofitionen auf 24 reducirt werden fönnten, ohne der 
Wahrheit Abbruch zu thun: fo würde ihr Verdienſt ſchon 
höher zu fhäßen fein, ald das jo mancher hoͤchſt gefeierten 
Namen ver That nad) iſt. 

Gegen einen Vorwurf glaube ich mich noch rechtfer⸗ 
tigen zu müffen. In den hier gegebenen Berichten der ver: 
jchiedenen Anftalten und felbft, in den verfchievenen Jahren 
ift die Eintheilung ver Geburten nad) verfchiedenen Grund: 
fügen gebildet worden, was aus dem Umftande erklärt 
werden muß, daß dieſe Arbeit in verfchievenen Zeiten 
unternommen wurde, und mir bisher felbft Fein früherer 
Verſuch der Elafjification genügte. Die Wiffenfhaft- ift ja 
unendlih, warum follte venn ihre Form nicht eine Veran⸗ 
derung erleiden koͤnnen? Ich wuͤrde es ſelbſt nicht vor mir 
verantworten koͤnnen, wenn mein erſter Jahresbericht auch 
nur in ſeinem aͤußeren Gewande dem letztern aͤhnlich waͤre. — 
Daß nicht alle Gegenſtaͤnde gleich ausführlich dargeftellt 
find, geht aus ihrer geringeren oder größeren Wichtigkeit, 
fo wie aus dem Umftande hervor, ob ich ihnen etwas eigned 
hinzufügen konnte oder nicht. — Der Geburtöverlauf ift 
durchgängig in allen Jahresberichten nad) drei Perioden 
befchrieben; denn diefe Eintheilung feheint mir naturgetreu 
und felbft practifc wichtig zu fein, Dagegen jede andere 
mehr oder weniger den Stempel ver Willführ an fi 
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zu tragen. — Die etwanigen Maͤngel in der Form ve | 

Darftellung in diefen Blättern, bitte ich die ſtrengen Kri⸗ 

tiker mit der Laft meiner vieljeitigen Berufögefhäfte und 

einer fchweren Krankheit zu entfchuldigen, deren nach⸗ 

theilige Folgen ich leider jet. noch ſchmerzlich empfinde. 
Sefchrieben im December 1831. ‘ 
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Der Verfaſſer. 





Beridt 
über die Ergebniffe der geburtshülflichen Lehranſtalten an 
der Univerfität zu Breslau im Jahre 1829. 





Wenn ich hiermit beginne, eine Ueberſicht meiner academiſchen 
Wirkſamkeit an hieſi iger Univerfi tät dem ärztlichen Publitum zu 
übergeben, fo glaube ich nur,einer allgemein anerkannten Ber: 
pihtung zu. genügen, und ber Auseinanderfegung der Gründe, 
welche mich. dazu veranlaffen, überhoben zu feyn, weil fie bie: 
felben find, welche andere Vorſteher geburtshuͤlflichet Lehran⸗ 
alten zur Öffentlichen Bekanntmachung der Ergebniffe derfelben 
haben, . Nur, eines unterfcheidenden Moments glaube ich hier 
beſonders erwähnen zu müffen, naͤmlich des Umſtandes, daß ich 
der gebustsptilffichen Poliklinik eine möglichft große Ausdehnung 
gebe, fie mit der. Behandlung von rauenzimmer + und Kinder: 
krankheiten verbunden habe, und auf ſie mehr Gewicht lege, als 
bisher irgendwo geſchehen if, wozu meine Gründe folgende find: 

Keine mir bekannte Gebäranftalt Deutfchlands (die Wiener 
Säule vielleicht ausgenommen) liefert eine hinreichende Menge 
Geburten, und. namentlich regelwidriger Fälle, um als Mittel 
zur Ausbildung ‚angehenber Geburtöhelfer gelten zu koͤnnen. 

In den ‚meiften Gebärhäufern, findet der Zuhörer nur die Ges 
Igenbeit, bei zwei naturlichen Geburten die gewoͤhnliche Huͤlfs⸗ 
läung zu "verrichten, und muß. fi ch gluͤcklich fhägen, wenn er 


auch bei Application” einer Bange gegenwärtig war, welche ber, 
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Lehrer beforgte. Dies find auch die Erforderniffe für den Can⸗ 
dibaten, welche ihm ben Zutritt zu ber Prüfung ald Geburts 
helfer verfchaffen, nach welcher er jest als folcher felbftftändig 
auftreten, die verwideltften Aufgaben am Gebärbette löfen, und - 
die fehmierigften Operationen, die er nur vom Phantom ber 
Eennt, felbft verrichten fol. Seine Berlegenheit wird noch ver⸗ 
mehrt, wenn er ſich von allen Hülfsmitteln entblößt fieht, bie 
er in dem guf eingerichteten Gebärhaufe kennen lernte. Der 
mündliche Lehrunterricht kann jest nicht mehr außreichen, die 
Erfahrung geht ihm ganz ab, nicht einmal ähnlicher Fälle kann 
fich der geängftigte junge Geburtöhelfer erinnern, er ſtrauchelt 
auf dem uͤberdies fehr fchlüpfrigen Boden und fait. Glücklich 
Tann fi die arme Leidende noch in foldhen Fallen preifen, 
wenn fie mit dem Leben davon kommt. 

Dieſe aus dem Leben gegriffene Erfahrung if nicht über: 
trieben bargeftellt. Wie viele junge Aerzte, welche Geburts⸗ 
huͤlfe auszuliben fü ch vornehmen, find nicht durch ihren erften 
Fall davon für immer zuruͤckgeſchreckt? Wie oft muß der junge 
Geburtöhelfer der routinirten Hebamme, bie er beauffichtigen, 
und mit Rath und That unterftügen foll, feine eigenen Schwächen 
geftehen, ober doch wenigftens burchbliden laffen, und von ihr 
den Rath auf Umwegen entlehnen? Bon wie vielen unglück⸗ 
lichen Fällen diefer Art vernehmen wir nicht mindliche und 
fchriftliche  Mittheilungen! Wie viele. Anklagen diefes Inhalts 
finden wir nicht in umfern Medicinal Collegien zur Begutach⸗ 
tung aufgehäuft! Der Wahrheit aber bie Ehre, Nicht jene 
unglüdlichen Aerjte tragen allein die Schuld, fondern fie mögen 
diefe dreift ihrer mangelhaften Bilbung als Geburtöhelfer auf: 
buͤrden, da diefe wahrlich Feine andere in practifcher Beziehung 
war, als diejenige, welche unjere Hebammen bekommen. Ih 
glaube nicht, daß auch dad eminentefte Talent eines‘ Lehrers 
diefen Mangel an Erfahrung bei allen feinen Zuhörern erfegen 
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fünme, denn dad Wort geht als leerer Schall dem Ohre vor: 
über, wenn nicht eigene Anfchauung bemfelben einen dauernden 
Eindrud giebt. Jeder Mlinifche Lehrer wird dieſe Ueberzeugung 
lingft gewonnen haben, denn er lernt bald, baß er nicht oft 
genug die Grumdfäge und allgemeinen Wahrheiten feiner Wifs 
fenfchaft wiederholen Tann. "Denn immer und immep wieber 
wird er auf viele treffen, welche dad nicht kennen, was er als 
nothwendig bekannt vorausfegte, und. fich bieferhalb noch ein= 
mal zu erwähnen anfangs ſcheute. Steht ed aber ſchon fo mit 
den Gardinalfägen, wie muß es fich erft mit den Einzelnheiten 
und Feinheiten der ausuͤbenden Kunſt verhalten! 

Der Staat, welcher diefen Mangel in dem Unterrichte der 
Geburtöhülfe nicht fühlt, der für Die Dauer: diefe Kunft als 
einen Theil der niebern manuellen Chirurgie anfieht, der ald 
Requifite eines angehenden - Geburtöhelfers ben einmaligen Be 
ſuch einee Vorleſung und die Beforgung einiger Geburten be: 
trachtet, und nicht eirgeftehen ‚will, daß der Geburtöhelfer Arzt 
im ganzen Umfange des Worts fein muß, biefer Staat, fage 
ich, hat die Bedeutung dieſer Wiffenfchaft: auch nicht erfaßt, et 
wird ewig nur männliche Hebammen erziehen, die vor den 
weiblichen nichts mehr als" körperliche Kraft und eine breiftere 
Anwendung der geburtshülflichen Operationen voraus haben, 
und von denen es ungewiß bleibt, ob es nicht beſſer fei, daß 
fie gar nicht eriftirten; er wird ber eigne Mörder an dem 
Gluͤke feiner Familien und ſeiner Bevoͤlkerung ſein 

Wundern wir Lehrer ‚der Geburtshülfe und doch nicht, 
wenn unfere Amtsgenoſſen in andern Zweigen der Heilfunde auf 
unſte Doctrin mit Geringfchägung herabbliden, wenn wir felbft 
auch nur durch Stillfehweigen eine- folche Anficht billigen, ge 
fhweige denn, wenn wir uns nicht fchämen durch. fogenannte 
privatissima in einigen Wochen den jungen Arzt dahin bringen 
zu wollen, daß er feine Prüfung mit Ehren beftehe, ober nenn 
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wir zugeben, "daß "derfelbe durch einen halbjaͤhrigen Unterricht 
bei den bisher beſtandenen armſeligen ‚Mitteln ein: Geburtöhelfer 
werben koͤnne. Jenen Collegen -ift. es wahrlich. nicht zn ver⸗ 
argen, wenn ſie unſere Kunſt gering ſchätzen, wir ſelbſt ent⸗ 
würdigen bei ſolchem Handeln fie und uns. Es iſt keine egoi⸗ 
ſtiſche Anſicht, kein exaltirtes Urtheil,— ich fühle.ed ſelbſt am 
tiefften und ſchmerzlichſten, mit wie: triftigen Gruͤnden und wie 
vielen Erfahrlingen ich. diefen — belegen und 
darum genug uͤber dieſen Gegenſtand. 
un Zur Abhuͤlfe dieſes mangelhäften - Anterihts — id 
bei meinem Amtsantritte die Einrichtung einer geburtshuͤlflichen 
Poliklinik, und erlangte von Einem Hohen Miniſterium der 
Geiſtlichen, Unterricht8 =’ und: Medicinal⸗ Angelegenheiten, welches 
ſich ſtets fir die Foͤrderung des Guten und Wahren: bereitwillig 
zeigt, die. Genehmigung zur Gründung: derſelben. Ein ſolches 
Inſtitut, deſſen Nuͤtzlichkeit auch in dem mediciniſchen und chi⸗ 
rurgiſchen Unterrichte anerkannt iſt, und welches deshalb den 
heäfalfigen ſtabilen Kliniken beigeſellt wird, iſt nach meinem 
Urtheile genuͤgend, dieſe Luͤcke in dem geburtshuͤlflichen prak⸗ 
tiſchen Unterrichte auszufuͤlen. In einer Stadt von mehr als 
90,000 Einwohnern wie Breslau, wird die Thätigkeit deſſelben 
vielfältig, beſonders aber in primair abweichenden oder bereits 
fehlerhaft gemachten Geburtsfaͤllen in Anſpruch genommen, wie 
dies die erſten Jahresberichte der neuen Anſtalt beweiſen werden, 
in welchen der Leſer wenige Anomalien, welche uͤberhaupt eine 
Geburt unregelmaͤßig machen koͤnnen, vermiſſen wird. Sie 
giebt daher dem angehenden Geburtshelfer zweckmäßige Gele— 
genheit zu ſeiner Ausbildung, ihre Unterhaltung iſt verhaͤltniß⸗ 
maͤßig mit einem geringen Aufwande von Koſten moͤglich, und 
fie. verbreitet außerdem wahrhaften Segen über bie leidenden 
Frauen der aͤrmern Volksklaſſe, die oft verlaſſen und huͤlflos 
verfchmachten, . bevor eine andere Hülfe von einem mitleidigen 
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Arzte erfleht worden iſt. Nicht minder macht fie den jungen 
Arzt fhon im Voraus mit: den Entbehrungen...befannt, bie 
feiner bei: der dereinſtigen felbfiftändigen Praris in jeglicher Be⸗ 
ziehung warten, und läßt ihn die guten Einrichtungen der Ger 
bäranftalt nicht fo ſchmerzlich vermiſſen, da. überhaupt ihm zur 
Seite ein erfahrner Fachgenoſſe ſich befindet, der ihm mit * 
und That beiſteht. 

Es liegt in der Natur eines polikliniſchen Inſtituts, bes 
fonderö aber einer ſolchen geburtshuͤlflichen Anſtalt, daß der Zu⸗ 
hörer eine größere Selbftftändigkeit befigt, als der Practicant 
einer. wohl georbneten flabilen Klinif, daher ift es bei mir 
Grundfag, erft dann die Mitglieder der ambulatorifchen in 
Birkfamkeit. treten zu laffen, wenn fie bereits einige Erfahrung 
gewonnen. haben... Zu diefem Iwede benute ich die hiefige Ge- 
bäranftalt, "welche wahrlich nicht zu den Beinften Deutfchlands 
gehbrt. Sie zählt jährlich gegen 200 Geburten, und fteht in 
diefer Beziehung’ fehr wenigen andern Anftalten diefer Art nach; 
jedoch darf ich nicht verfchweigen, daß fie. gleiches Schickſal mit 
den meiften andern geburtshülflichen Lehranftalten theilt, Daß 
fie nämlich gleichzeitig für die praktiſche Ausbildung ber He: 
bammen benugt wird, wodurd in einem Zeitraume von einem 
halben Jahre die Hälfte der Geburten fir Bildung von Ges 
burtöhelfern verloren geht. Hier erhaltın die Zuhörer auch 
den erften practifchen Unterricht in der Behandlung der Schwanz 
geren, Gebärenden und Wöchnerinnen, den ich unmittelbar im 
aſten Semefter dem mündlichen Lehrvortrage folgen laffe, oder 
vielmehr ‚mit dieſem verbinde, fobald die nöthigen Borkenntniffe 
gewonnen find. Im 2ten Semefter treten. fie aldbann in bie 
Polichinik über, und üben in abgefonderten Vorträgen die ges 
burtshuͤlflichen Operationen an Phantomen u. f. w., damit fie 
häterhin unter Auffiht an Gebärenden Wendungen und An: 
kgung der Geburtözange felbft verrichten,. und bereinft mit 
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gefteigertenn Vertrauen zu fich felbft im ihrer ſchitintiten 
praktiſchen Laufbahn handeln koͤnnen. 

Der Grundſatz in meinen Lehren und in meinem Handeln 
gründet fich auf die Anficht, die große Wirkſamkeit der -Natur 
zu achten, und. fie nicht zu flören, aber auch, was ich eben fo 
ſehr hervorhebe, ihr nicht zu viel zu vertrauen, fondern thätige 
Hülfe einfchreiten zu laffen, wo die Heilkraft der Natur nicht 
ausreicht. Diefe Hülfe befteht nicht allein in ber medicinifchen 
Behandlung der 'geflörten Vitalitätöverhältniffe des Gebäror: 
gans, auch nicht in der einfeitigen Anwendung ber mehr mecha⸗ 
nifch wirkenden geburtshülflichen Operationen, fondern allein in 
der zwedimäßigen Berugung und gleicher Würbigung beider 
großer Glaffen von Heilmitteln. Sollte ich noch einer, Recht: 
fertigung deshalb bedürfen, weil ich die Frauenzimmer- und 
Kinderfrankpeiten mit in das Feld der Wirkfamkeit der ange 
benden Geburtähelfer gezogen habe? Wenn ich nicht irre, fo ift 
_ man wohl im Allgemeinen darin einverfianden, daß diefe Gruppe 
von Anomalien wichtig und eigenthümlich genug fei, um einen 
gefonderten Lehrvortrag zu bilden, und ihre Behandlung am 
Krankenbette befonders zu berudfichtigen, wie Died bereits bie 
- für andere fpezielle Fächer der Therapie, z. B. fophilitifche, Aus 
gen = und Geiſteskrankheiten beftehenden Klinifen beweifen; al 
kein nicht. fo allgemein ſcheint es anerkannt, daß in der Mehr: 
zahl der Fälle die Diagnoftit der. Frauenzimmerkrankheiten nur 
vorzugsweiſe aus der geburtöhülflichen Erploration zu entnehmen 
ſey, eine Wahrheit, welche von ven Aerzten nicht nach Gebühr 
und fo beherzigt ift, wie das Heil der Kranken es erheiſcht; 
denn fonft würden nicht Mädchen, die vermeintlich an einer 
Amenorrhoe leiden, Jahre lang mit Mitteln der verfchiedenften , 
Klaſſen Behufs der. Hervorrufung der Regeln gemartert werben, 
bei denen eine fpätere Unterfuchung zeigt, daß fie gar Feinen 
der Menftruation fähigen Uterus befigen. Es würden nicht fo 
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viele an Hpfterie, Blutflüffen u. f. w. leidende Frauen unge: 
heift bleiben, bie durch das Tragen eined Vaginalſchwammes 
oder eined zweckmäßigen Peffariumd ſchnell, ficher und einfach 
berzuftellen find. . 

Diefe Behauptung ift Peine willkuͤhrliche, ſondern eine aus 
der Erfahrung gewonnene Wahrheit, ‚die, wie oft ſchon laut ges 
predigt, dann erft allgemeine Anerfennung und Befolgung fin 
den kann, wenn ber angehende Arzt ſchon fruͤh die Ueberzeu: 
gung und die Uebung zur Diagnoftit diefer Zuftände erlangt 
hat, mit einem Worte, zum Xrzte der weiblichen Geſchlechts⸗ 
frankheiten gebildet worben if. Hat man doch ſchon laͤngſt 
äingefehen und es als Staatögefeg erhoben, daß der Arzt auch 
chiturgiſche Diagnoſtik befigen müffe, um in jebem Zalle um: 
fihtig genug handeln zu können; follte ed nicht ebenfo noth: 
wendig fein, daß er mit der geburtöhülflichen Unterfuchung ver: 
traut ſei? Wer von der hohen Dignität bes Gefchlechtölebens 
des weiblichen Organismus überzeugt ift, dem kann die Beant⸗ 
wortung dieſer Frage nicht zweifelhaft fein. 

Die beiden Anflalten wurden im Laufe des Jahres von 
45 Zuhörern befucht, von benen 24 ber hiefigen mebicinifche 
chitutgiſchen Lehranftalt angehören, deren Zöglinge nur auss 
nahmsweiſe polikliniſch befchäftigt wurden. Der Poliklinik ſteht 
naͤcht mir Hr. Dr. Burkhard vor, deſſen raftlofer Thaͤtig⸗ 
kit und. wahrhafter Aufopferung ich vorzugsweiſe das fchnelle 
Gedeihen diefer Anftalt verdanke. 
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L. Ueberſicht 

der Ergebniffe in der geburtähülflichen Poliklinik im 

Univerſitaͤtsjahre 1823 
Geburten. 


Vom Iſten Nov. 1828 bis ult. Octob. 1829 fanden 109 
Geburten ſtatt, von denen 43 regelmaͤßig verliefen. — Die geringe 
Anzahl diefer im Verhältniffe zu den regehwibrigen würde ben 
Verdacht unnöthiger Kunftanwendung erweden, wenn diefe nicht. 
in der Natur des poliktinifchen Inſtituts felbft, deſſen Wirk⸗ 
ſamkeit am häufigften dann erft in Anfpruch genommen wird, 
wenn außerordentliche Huͤlfe nöehig iſt, ihre —5 Ent⸗ 
ſchuldigung fände, 


1. Natuͤrliche — 

Die Huͤlfsleiſtung bei den natuͤrlichen Geburten iſt moͤg⸗ 
lichſt einfach. Als die naturgemaͤßeſte Lage der Gebaͤrenden 
betrachte ich die auf dem Ruͤcken mit etwas erhoͤhtem Ober⸗ 
koͤrper im Bette, jede andere dient nur, um beſtimmte Anoma⸗ 
lien zu verringern oder zu beſeitigen. Jedes Verarbeiten der Wehen, 
durch Zureden erzeugt, ſcheint mir nicht allein nutzlos, ſondern 
auch gefährlich. Dieſe allgemeine Mithuͤlfe des ganzen Koͤrpers 
muß, wenn fie nuͤtzlich werden ſoll, von ſelbſt geweckt fein; und 
den Gebärenden nicht gelehrt werden. — Für die Erhaltung 
des Mittelfleifches beim Durchfchneiden des Kopfes‘ trage ich 
Sorge, indem ich eine volfommene horizontale Lage annehmen, 
bie Wehen nicht verarbeiten, bie Füße geſtreckt und die Knie 
‘ einander genähert halten, jened dann aber fo unterftügen laffe, 
daß das Schaamlefzenbändchen frei bleibt. Dabei wird auf 
Enthaltfamkeit von Speifen und erhigenden Getränken, wohin 
‚ namentlich auch der Chamillenthee gehört, auf Erhaltung ber 
Gemüthöruhe, Vermeidung jeder Erkältung und auf Entleerung 
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dev Harnblaſe und des Darmes geſehen. Die -Nabelfchnur 
wird erft nach beendigter Pulfation durchfchnitten, nachdem der 
findliche Antheil unterbunden ift, und bie Nachgeburt nach er⸗ 
folgter Löfung aus dem; Muttermunde ‚ober der Scheibe 
herausgenommen. 

Bei allen diefen 43 Geburten ftellten ſich die Kinder mit 
dem Kopfe voran; bei einem lag die rechte Hand gleichzeitig 
neben dem vechten Scheitelbeine vor. Viermal kamen einfache 
Umwidelungen der Nabelfchnur um den Hals und das Bein 
vor; in einem Falle bemerkte man Verknorpelungen in der 
Placenta, und viermal. inferirte fich die Nabelſchnur in den 
Rand der Placenta, und einmal in bie — Ein Kind 
wurde todt geboren. 

Von dieſen 43 Gebärenden wurden im Laufe ihrer Schwan⸗ 
gerſchaft, gewoͤhnlich gegen das Ende derſelben, zehn als krank 
behandelt, und zwar eine an Manie, eine an Lungenentzuͤn⸗ 
dung, zwei an entzuͤndlichen Unterleibsaffectionen, fünf an Ple- 
thora abdominalis, und.eine an Befchwerden allgemeiner Voll⸗ 
blütigkeit. Der Gebrauch von Aderläffen und Mittelſalzen, 
Ruhe und Enthaltfamkeit von grober und. vieler Koft, ftellte 
fie fämmtlich her, und verfchaffte ihnen eine & leichte und ſchnelle 
Geburt. 

Folgende Faͤlle ſind in mannigfacher Beichung bemer⸗ 
kenswerth: 

1. Eine jährige zum Otenmale: gefchmwängerte Frau 
empfand am 17ten ‚April, ald der Zeit. der .regelmäßig. abges 
laufenen Schwangerfchaft, Geburtöfchmerzen, unter welchen fich 
der Muttermund vollkommen öffnete, ald- plöglih Nachmittags 
ein Ungewitter mit Blig und Domnerfchlägen eintritt, und der 
Geburtsthätigkeit Einhalt thut. Die Wehen .bleiben aus, der 
NMuttermund. zieht ſich zufammen und: fchließt fih, und bie 
weite und fchlüpfrige Scheide wird wiederum troden. Erſt 
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19 Tage darauf, am Tten May, beginnt von Neuem die Ge: 
bunt, welche leicht und ſchnell verlaufend einen geſunden, wohl⸗ 
genaͤhrten Knaben an den Tag foͤrdert. Die Nachgeburt zeigte 
die ſchon oben angagebene knorpelartige Beſchaffenheit. 

Wenn ſchon Dfiander d. ä. und mehrere Andere bes 
haupten, daß nicht felten die Frühgeburten epibemifch vor 
kommen, alfo die Erwedung der Geburtöthätigkeit vor der Zeit 
von atmosphärifchen Einflüffen abhängig fein kann; ſo ſcheint 
nicht minder dieſer Fall zu beweiſen, daß jene uns entfernt 
ſcheinenden Verhaͤltniſſe auch das Gegentheil, die Verzoͤgerung 
der Geburt, die Vernichtung der Geburtsthaͤtigkeit auf einige 
Zeit zu bewirken im Stande find. Es würde ſich auch aus 
dieſem Umſtande die Beobachtung in Gebaͤrhäuſern erklaͤren 
laſſen, daß oft zu einer Zeit viele Schwangere auf einmal nie» 
derfommen, "dagegen nicht felten Wochen verftreichen in benen 
gar Feine Geburt flatt findet. — Die befondere Eigenthuͤmlich⸗ 
keit der Atmosphäre. in diefer zweifachen Beziehung auf die 
Geburt nachzuweiſen, liegt außer den Grenzen unfee be 
ſchraͤnkten Kenntniffe von berfelben. | 

In wiefern vielleicht die Erweckung von Furcht und Angſt 
den Rüdfchritt der Geburt in biefem Falle begünftigt habe, 
wage ich nicht zu entfcheiden, glaube jedoch diefe Wirkung, wenn fie 
auch exiſtirt haben follte, nicht zu hoch anfchlagen zu dürfen. 

2. Eine 27jährige verheirathete Frau, die früher. ſchon 
mehreremale geboren hatte, in ben legten 10 Monaten nicht 
mehr menftruirt worden war, und bei und am 18ten Novbr. 
Hülfe fuchte, lieferte und einen Beitrag zu ber Erfahrung, 
wie uͤberaus vorfichtig man mit ber Annahme einer Menoftafie 
fein muͤſſe. Ihe Unterleib. war bei ihrer Aufnahme außeror: 
dentlich aufgetrieben, und gleich dem einer Schwangern in ben 
legten Tagen vor ber Nieberfunft, plattete fich jedoch -in ber 
Nüdenlage, wurde alsdann elaftifch, und ließ weder den Uterus 


11 





noch ein entarteted Unterleibsorgan burchfühlen. Kreuz: und 
Kopfichmerzen, Schwindel, Ohrenfaufen, Herzklopfen, Bruft: 
beängfligung und träger Stuhl waren bie Befchwerben, wos 
gegen Aderläffe, ableitende und Fühlende Mittel in Gebrauch 
gezogen wurden. Erſt im Januar 29, wo die Frau Kindes⸗ 
bewegung zu bemerken ausfagte, wurde bie Schwangerfchaft 
deutlich erkannt, welche am Aten Juny, alfo 17 Monate nach 
der lebten Menftruation, mit ber Geburt eines gefunden Knaben 
endigte. 

3. Eine 31jaͤhrige geſunde, robuſte und vollbluͤtige, zum 
Atenmale ſchwangere Frau erlitt 8 Tage vor ihrer legten Nie 
derkunft einen bedeutenden Blutverluſt durch das Berſten eines 
Varix am Unterſchenkel. Ihre fruͤhern drei Geburten waren 
ſehr langwierig und ſchmerzhaft geweſen, und wurden zweimal 
durch Application der Zange vollendet. Die diesmalige, der 
Blutung am Unterſchenkel folgende Entbindung von einem ge⸗ 
ſunden Maͤdchen war dagegen ſchmerzlos und leicht, und ging 
ſchnell von ſtatten. 


2. Geburten mit Abweichungen, welche die 
Naturhuͤlfe ausglich. 
Hiezu gehoͤren zwei Zwillingsgeburten, eine Geſichtslage 
und eine Geburt mit placenta praevia. 

Bei der einen Zwillingsgeburt kamen beide Kinder mit 
dem Kopfe voran lebend zur Welt, und hatten gemeinſchaft⸗ 
liche Nachgeburtstheile; in dem zweiten Falle erſchien unter 
gleichen Umſtaͤnden das erſte Kind, das andere ſtellte ſich jedoch 
mit der Schulter zur Geburt, und erforderte die Wendung, 
weshalb die naͤhere Auseinanderſetzung anderweitig erfolgen wird. 

Die Geburt des mit dem Geſichte vorangehenden Kindes 
erfolgte in der erſten Lage, und wurde, ba bie Gebärverhält⸗ 
niffe günflig waren, von der Natur allein bewirkt. — Die 
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Geſichtslagen halte ich. für fehlerhafte. Kapfftellungen, wohin ih 
‚auch die Stiens und im geringeren. Grade die. Scheitellage ! 
zähle, da bei allen genannten das. Kinn nicht, wie bei der Hin⸗ 
terhauptälage ber Bruſt des Kindes genähert ift, welches Lage 
verhaͤltniß ja zum normalen Habitus. des Kindes nothwendig 
erachtet wird, Nur die Lage (situs) ded Kindes ift bei jenen 
normal, und deshalb ift die Natur, jedoch nur unter ‚günftigen 
Umſtaͤnden vermögend, die Geburt zu beendigen; fehlen aber 
diefe, fo muß kuͤnſtliche Hülfe einfchreiten. 

Den fo. fehr. gefuͤrchteten Fall einer Placenta: praevia, 
jedoch nur. mit margineller Anheftung auf den Muttermund, 
überwand die Natur bei einer Mehrgebärenden ohne Nachtheil 
für die Mutter, Die Frau verlangte unfere Hülfe bei Gele: 
genbeit eines ſtarken Blutverluſtes aus der Scheide, bei welcher 
die. Unterfuchung die vorliegende Nachgeburt nachwies. Die Um: 
ftände erforderten für jeßt doch nur eine rein. Ärztliche Behand- 
lung, bei welcher die Blutung wich, bis plöglic die Wehen 
mit folcher Schnelligkeit und Stärke eintraten, . daß das Kind 
mit dem Kopfe. voran und bie in ihrem Parenchym durchge⸗ 
riſſene Nachgeburt früher geboren wurde, als die verlangte 
Ruͤlfe eintreffen konnte. Die auf dem Muttermunde gelegene 
Stelle der Placenta wich in ihrer Structur von den uͤbrigen 
Theilen ab; ſie erſchien weniger geroͤthet und war derber, feſter. 


3. Vorzeitige Geburten 


beobachteten wir bei 19 Perſonen, von denen viele ſehr jung 
zum Iſtenmale geſchwaͤngert worden waren, andere an. Mutter⸗ 
blutflüffen und an entzündlichen Zufaͤllen der Anhänge der: Ge- 
bärmutter ‚gelitten, oder auch ſchon früher zu wieberholtenmalen 
vorzeitig geboren hatten, Unter dieſen Geburten waren. vier 
frübgeitig, acht ungeitig, und fieben erfolgten in den — vier 
Nonaten der Schwangerſchaft. 
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In drei. Fällen der frübzeitigen Geburt kamen die Kinder 
lebend mit dem Kopfe voran zur Welt, zwei achtmonatliche 
und ‚ein neunmonatliches, und. blieben am Leben. — Die Ur: 
fachen derfelben waren: in einem Falle niederſchlagende Ge: 
muͤthsaffecte, im zweiten mechanifche Verlegung. Die dritte 
betraf eine 3Qjährige, ‚Meine, rhachitiſch verbildete Perfon, welche 
bei ihren -frühern drei Geburten zweimal die Erterebration, und 
einmal: eine: ſchwierige Wendung der Kinder erlitten hatte. Im 
Sommer. 1828 zum Atenmale ſchwanger, und: fehnlichft ſich 
ein lebendes Kind wünfchend, erbat fie ſich bie Huͤlfe des 
Hm. Dr. Burdhard, welcher fie der Polichnil uͤberwies. 
Die. äußere: Bedenmefjung ergab die geringe Neigung ded Bek— 
kens nach porn von 320, nach der linken Seite von 20. . Die 
äußere Gonfugata von 6”, fo daß die rhachitifche Form def 
felben erkannt, und die fpätere Einleitung der. fünftlichen Fruͤh⸗ 
geburt als zweckmaͤßig erachtet. wurde. Es wurde ihr. daher 
eine fparfame Diät anempfohlen, und im Laufe der Schwan 
gerfchaft zweimal zur Ader gelaffen. Am 28ften Dec. 1828, 
in der Zeit, wo nach Ablauf des Sten Schwangerfeaftsmonats 
die Frühgebunt gewedt werden follte, erfolgte dieſe von ſelbſt; 
innerhalb vier Stunden wurde zur großen. Freude der Mutter 
ein geſundet Knabe geboren, der am Leben blieb. Dieſer Fall 
moͤge auch den Feinden und Gegnern dieſer Operation den Be 
weis geben, daß diejenigen nur den Winken der Natur folgen, 
und fich als treue Diener derfelben bewähren, "welche ihre An: 
wendung lehren. Die Ate frühzeitige. Geburt! zeigte uns den 
Vorgang einer Selbfhwendung;. und zwat ber Art, wo ein dem 
Muttermunde entfernt. liegenber- Kindestheil nach diefem herab⸗ 
tritt, dagegen ber früher vorangehende in entgegengeſetzter Rich 
tung nad dem Muttergrunde hinauffteigt.. — Eine 6jährige 
Erſtgeſchwaͤngerte hatte während. ihrer Schwangerſchaft viel 
Kränkungen, und im Iten Monat fogar grohe Mißhandlungen 
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erlitten, in deren Folge Wehen eintraten und der Muttermund 
fich eröffnete. Durch die unverlegten Eihaͤute glaubte man das 
vechte Scheitelbein zu fühlen; bei dem bald darauf erfolgenden 
Waſſerſprunge trat ſogleich die rechte Schulter in ben Mutter⸗ 
mund, Durch welchen bei der nächften Wehe der. rechte Arm 
in die Scheide drang... Unter den Vorbereitungen zur Ausflh- 
zung der Wendung erfolgten fehr. fchnell auf einander die kraͤf⸗ 
tigften Wehen, welche den Steiß nebft der rechten Hand ins kleine 
Becken trieben, und fo. die Geburt eines tobten Kindes bes 
wirkten. Das Gefchlecht. des Kindes konnte nicht durch ober⸗ 
flächliche Beobachtung beftimmt ermittelt werben, indem: fomohl 
die Gefchlechtötheile,  ald auch die meiften übrigen Theile des 
Körpers, fo deformirt waren, baß bie Uebergabe veffelben an 
das anatomifche Mufeum ald zweckmäßig erachtet wurde. Dies 
fer Fall beftätigt. die von Stein d. 3. angegebenen Bebin- 
gungen, unter: welchen der. Natur. 5: gelingt en Art der 
Celofinenbunng zu bewirken, Bam: 


1. daß der Kopf des Kindes einen feften, unnachgiebigen 
Stuͤtzpunkt auf einem Theile des Randes der obern Becken⸗ 
Apertur findez 2. daß die Geburtsthaͤtigkeit energifch, und 
3. das Kind tobt fei, und deshalb in feinen Körpertheilen we⸗ 
niger Renitenz barbiete, um durch die-Gemwalt der Wehen mit 
dem am Muttergrunde befindlichen Theile, dem Steiße, herab» 

. getrieben: zu wyrden. 


Die Wahrheit dieſer zuletzt — — iſt 
mic durch eine vor Kurzem gemachte Beobachtung verdaͤchtig 
geworden, bei welcher das durch die Natur auf gleiche Weiſe 
gewendete Kind zwar auch tobt zur: Welt kam, jedoch auf der 
Seite des Geſichts und Halfes, ver: Schulter und Bruſt, mit 
welcher es ber ſeitlichen Wand. des: großen Beckens zugekehrt 
geweſen war ,: in geringer Entfernung mehrere Blutunterlaufungen 
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zeigte, welche nur während de Actes ber Wendung. im le: 
benden Zuftande befanntlic hatten erzeugt werben fönnen. 
Bon den acht unzeitigen Kindern wurden vier auf kurze 
Zeit lebend, und eben fo viel tobt, fieben mit dem Steige und 
ein mit dem Kopfe vorangehend geboren. Diefe auffallende 
Beobachtung, daß bei diefer Art ber Geburt fo umverhaͤltniß⸗ 
mäßig oft Steißlagen vorkommen, woburd auch höchft wahr: 
fcheinlich der frühere Glaube eines Culbute erzeugt worden fein 
mag, findet jest ihre Erklaͤrung ganz einfach und ungezwungen 
in der ſchon oben angeführten Selbſtwendung, nur daß biefe 
bier die bei mehr audgetragenen Kindern noͤthigen Bedingungen 
nicht erfordert. Den Stuͤtzpunkt des Kopfes auf dem Rande 
der obern Bedenapertur erfeßt bier die Umgebung bed Mutter: 
mundes, welche in biefer Zeit di, feft, unnachgiebig und zur 
ſchnellen Erweiterung des orificii uteri nicht geſchickt ift, - fo 
wie bie durch den Tod bedingte: Nachgtebigkeit des Kindeskoͤr⸗ 
pers, der Mangel feiner Reife, bei welchem von felbft die Re 
fiftenz ‘gering iſt. Entſtehen unter biefen Verhaͤltniſſen nun 
heftige Gontractionen im Muttergrunde, wodurch der Steiß nach 
abwärts getrieben wird, und Fann ber auf dem Muttermumde 
gelegene Kopf nicht in demfelben Grabe wegen ber unnachgie⸗ 
bigkeit des untern Segments des Uterus fortrüden, fo wendet 
fi) das Kind nun um-feine Querarxe, und es tritt der Steiß 
auf den Muttermund; "und zuletzt wege feirie im Verhaͤltniſſe 
zum Kopfe geringeren Umfanges in denſelben, auf welche Weiſt 
nun die Geburt mit vorangehendem Steiße fortſchreitet. J 
Als urfächlihe Momente find folgende Ümftänbe anzu⸗ 
Hagen: Einmal ging die Geburt dem durch Abzehtung in’Folge 
von Luftröhrenfchwindfucht bedingten Tode nur wenige Minuten 
‚ voran. Diefe Frau wurde vier Wochen früher in unfere Bel 
handlung genommen, im ber Erwartung, daß wir nach ihren 
Tode vielleicht das Kind durch den Gebaͤtmutterſchnitt würden 
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‚entnehmen :Förten; welches jedoch vor. demſelben mit Zeichen 
bes Lebens. geboren wurde. Diefe Perſon ift Die einzige von 
allen ;MWöchnerinnen, ſowohl von den von uns entbunbenen 109, 
als nach diefer Periode in unfere Behandlung als erkrankt ge- 
kommenen 30, welche wir durch den Tod verloren, ein Umftand, 
den wir wohl eben ſowohl der Richtigkeit unſerer therapeu⸗ 
tiſchen Grundſätze, gls dem Güde ‚welches, unſerer jungen An⸗ 
ſtalt in dieſem Jahre gelaͤchelt hat, verdanken muͤſſen. 
uns; drei Fällen waren ‚die bekannten Erſcheinungen des 
Abſtetbens des, Kindes der Geburt. vorangegangen, und im 
seinem andern wegen einer ſyphilitiſchen Affection der Schwan⸗ 
gerri" Calomel gehraucht worden. Dieſe Abortivwirkung des 
milden ſalzſauren Queckſilbers iſt ſo haͤufig ſowohl von andern 
als non unbe. beobgehtet worden, daß rich nie bei Schwangern 
davon Gebrauch mache weder bei, Syphilis noch bei Entzuͤn⸗ 
Atmgen;.. bei serfleten Krankheit wird. das. ſchwarze Oxyduͤl und 
ſelbſt der Suhlimat weit 'beflensimertvogen. . In zwei; Fällen 
He die Urſache dunkel,; dagegen war im letzten bie. „ungeitige 
Sehurt ;habitwelk,..Deyfelbe betraf eine -32jährige Witwe, welche 
mal, wiewohl immer porzeitig „geboren hatte; hoͤchſt bemer⸗ 
kenswerth if. dabei, daß bei den 6.Geburten von Knaben die 
Schwangerſchaft ſich mur bis zum Hten, bei den 6 Maͤdchen 
dagegen bis zum, 7ten Schwangerſchaftsmonate erſtreckte, daß 
alle Kinder ſtarben, und die Mutter ‚im; Stande war, beim 
Fintrittg der Gebutt nach ——— deit das ——— 
des Kindes im Voraus zu beſtimmen · 

o Bei den 7 Ybprtus, war die Lage de. Kinder bei der Ge 
— * au heſtinmen / ‚gewöhnlich, gingen fie. nit dem Cie 
augleich ab: Bei zweien war die Veranlaſſung eine, aͤußere 
Gewaltthaͤtigkeit, bei einem muthmaßlich ‚ein, krankhaft erhöhter 
und zu haͤufig befriedigter Geſchlechtstrieb; eine andere, Perfon 
hatte: wahrſcheinlich Zhortiya gebraucht, bei noch einer, andern 
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wurde durch den Mißfall den gefährlichen Folgen einer früher 
verfannten retroversio uteri im ten Monate vorgebeugt, und 
bei zweien war endlich berfelbe habituell, wovon ber eine einer 
befondern Erwähnung verdient. Er betrifft eine jest 33jährige 
Ehefrau, welche vor fünf Zahren fich verehlichte, zunächft einen 
Imonatlichen Abortus erlitt, dann ein völlig auögetragenes 
Kind und darauf ein Imonatliches Mädchen gebar, welches noch 
lebt. Am Sten Auguft 1827 erlitt fie abermals im Zten Mos 
nate der Schwangerfchaft einen Mißfall mit großem Blutver: 
luft, der fich zuerft am 10ten März 1828 in derfelben Zeit der 
Schwangerfchaft, und zum 2tenmale am Sten Oct.deſſelben 
Jahres unter gleichen Umſtaͤnden wiederholte. Ungefaͤhr vier 
Wochen darauf, am Aten Nov. erfolgte abermals die Geburt 
eines 4monatlichen Kindes, mithin eines Zwillingsbruders, wo⸗ 
bei eine enorme Blutung das Leben der Mutter in die groͤßte 
Gefahr ſtuͤrzte, welche Scene zu einer furchtbaren Hoͤhe geſtei⸗ 
gert, ſich abermals am 24ften Nov. wiederholte, an welchem 
Zage mit einem ungeheuren Blutverlufte die Nachgeburtätheile 
nachträglich abgingen, und jetzt erft eine Lochialfecretion das 
Ende der Schwangerfchaft bezeichnete. Nur mit Mühe wurde 
das fliehende Leben der Frau erhalten, welche fich nach und 
nach wiederum ziemlich erholte. 


4 Geburten mit Regelwidrigkeiten in ber 1ften 
Periode, befeitigt durch mebicinifhe Hülfe. 
Solcher Geburten kamen eilf vor, durch welche zehn 

Kinder lebend, eins todt zur Welt befördert wurden. 

In drei Fällen war die Geburtöthätigkeit zu gering, Fraft 
los. Die rauen waren Mehrgebärende in bereits vorgeruͤcktem 
ter, hatten entweder in fehr dürftigen Umftänden gelebt, oder 
iht Kräftezuftand war durch frühere Iangwierige Krankheiten 
berabgefeßt. -.Zrägheit fowohl des Geburtöverlaufs ald in allen 
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übrigen Zunctionen bed Körperd war das eharacteristicum in 
den. Erfcheinungen,. einmal ‚gepaart mit nerwöfem Kopfichmerz 
und leisten Zuckungen bei ruhigem, Hleinem Pulfe. — Der 
Gebrauch von belebenden und erregenden Mitteln: als Aether, 
Valeriana, Dpium, und aromatifche Wäfler in Verbindung mit. 
dem diatetiſchen Gebrauche von Wein, Bouillon und Chocolade 
erkraͤftigten die Wehen, eröffneten: den Muttermund und. trieben 
den Kopf in die Beckenhoͤhle, worauf in zwei Fällen unmittelbar 
die Geburt erfolgte, in; dem britten aber noch erft das. Secale 
cornutum gereicht werden mußte: 

In, zwei Fällen. waren. bie. Wehen zu ſtark, uͤbermaͤßig 
geſteigert. Sie betrafen Perfonen mit rhachitiſcher Verbildung 
des Becens, "wobei, die Conjugata einmal unter, das ‚anderes 
mal, gegen drei Zoll betragen konnte, der Kindeskopf aber den 
situs transyersus beobachtete, wie ſchon Smellie und in 
neuern Zeiten Stein dies am gewichtigſten hervorhebt. Ebenſo 
beſtaͤtigte ſich des letztern Behauptung , daß gewöhnlich die Na⸗ 
tur bei verfrüppelten Perfonen das ‚durch verftärkte Wehenthaͤ⸗ 
tigkeit zu erfegen fuche, was durch die Bedenenge an guͤn⸗ 
ſtigen Verhaͤltniſſen verloren geht. Die Urſache dieſer vermehrten 
Kraftaͤußerung glaube ich in dem größeren und längeren Wi⸗ 
derftande, welchen die obere Apertur dem eintretenden Kopfe 
entgegengeftellt, finden zu müffen. 

Sn. diefen. beiden. Fällen. war unter bem fich häufig er= 
neuenden Wehenandrange bie allgemeine. Aufregung und der 
Gongeftionözuftand. nad), Bruft und Kopf, fo wie bie Contrac= 
tion des Muttergrunded fo ſtark, die Anftrengung des ganzen 
Körpers fo bedeutend, daß fowohl Gefahr. für jene edlen Ein« 
geweide ald auch Riß der Gebärmutter zu beforgen war. Einige 
reichliche Aderläffe und Darreihung von Nitrum von Y, zu 1% 
Stunde in Verbindung ‚mit einer ſtark reclinirten Lage der 
Kreiffenden und Entziehen der Stügen für Hände und Füße, 
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beihwichtigte den Sturm, und bewirkte einer geregelteren, lang: 
fameren Verlauf der Geburt, wobei in dem einen Falle ein lee 
bendes, in dem andern ein todtes Kind mit einem ftarfen Ein: 
trude am linken Scheitelbeine, mit welchem es dem Promon- 
torium zugefehrt gemwefen war, zu Tage gefördert wurbe. 

Diefe und andere Erfahrungen beweifen, wie unzulaͤnglich 
und falfh bisher von den geburtshülflichen Hand = und Lehr: 
bücher aus Unkenntniß der Bedendeformitäten die Indicationen 
zu den geburtshuͤlflichen Operationen geftellt worden find, ih: 
dem man einzig und allein den Betrag der Gonjugata, ohne 
Berhkfihtigung der übrigen innerlichen Verhältniffe, die fo ver: 
fhieden fich geftalten koͤnnen, ald den Maaßſtab für das größere 
oder geringere Hinderniß anfah, obgleich ſchon eine oberflächliche 
Anfiht der Becken und die Erfahrung ed vielfeitig beftätigen, 
daß ein deformes Becken mit 3" Gonjugata dem Geburtölaufe 
oft günftiger fein kann, als ein anderes, bei dem diefer wie die 
übrige Durchmeffer nur um 14," an ihrer Normalgröße ver: 
ı Im haben. Stein's außerordentliche Leiftungen in diefem 
Theile der Geburtshülfe find noch immer nicht fo allgemein an: 
erfannt, als fie es verdienen, 

Sechs Fälle kamen und vor, in welchen die Geburtöthä- 
fgfeit qualitativ verändert war. Ich unterſcheide bis jet bei 
dieſet Wehenäußerung ein dreifached Grundleiden der Gebär: 
mutter; 1, Eranfhaft gefteigerte Senfibilität, 2, Congeftionen, 
ud 3, Entzündung. Bei allen drei Zuftänden find die legten 
ſimlich wahrnehmbaren Erfcheinungen faft vollfommen überein 
fmmend, und beftehen in Erampfhaften Beſchwerden, ald ſchmerz⸗ 
haften Wehen, Verſchloſſenbleiben des Muttermundes und Un: 
nachgiebigkeit deſſelben, unregelmäßiger Contraction der Gebär: 
mutter und Hemmung des Geburtöverlaufd. Diefe Ueberein- 
fimmung der Symptome bei verfchiebenartigen Grundleiden zu 
Mliren, if hier nicht der Ort. Die Andeutung derfelben liegt 

2. 
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aber in andern, dem Baue der Gebaͤrmutter entſprechenden 
Organen, als dem Darmkanale, dem Magen und der Urinblaſe, 
bei deren Entzuͤndung und krampfhafter Affection eben ſolche, ja 
faſt dieſelben Erſcheinungen ſtatt finden, und nicht ſelten den 
Arzt zum groͤßten Nachtheil des Kranken taͤuſchen. 

Wenn Clarus Behauptung, daß ein erhoͤhtes Leben der 
Venen und der Gefaͤße uͤberhaupt ſehr haͤufig die Anlage zum 
Krampfe giebt, ober, wie ſich Hippocrates ausdruͤckt, der 
Krampf entweder aus Ueberfuͤllung oder aus Entleerung ent⸗ 
ſpringt, wenn, ſage ich, dieſe Behauptung von Turgescenz im 
Allgemeinen irgendwo ſeine Anwendung finden kann, ſo muß 
dies vorzugsweiſe bei der Gebaͤrmutter unter den Verhaͤltniſſen 
der Schwangerſchaft und Geburt geſchehen koͤnnen, und wir 
werden deshalb auch am häufigſten als Quelle unregelmäßiger, 
d. h. krampfhafter Contractionen, den Congeſtionszuſtand, oͤrt⸗ 
liche Vollbluͤtigkeit, erhoͤhtes Venenleben, oder wie wir auch 
fonft noch dieſes Leiden nennen mögen, in der Natur wieder: 
finden müffen. — Aus diefem Grunde paßt am feltenften bei 
Framfhaften Wehen ber alte Schlendrian, Zimmet, Opium, Aether 
und Secale cornutum zu reichen; dieſe Mittel haben bei weiten 
mehr Schaden ald Nugen dem leidenden Weibe gebracht, indem 
fie nur den Congeſtivzuſtand vermehrten, den Geburtöhelfer 
verleiteten, die Zange anzulegen, und endlich zur Greerebration 
überzugehen. Tod des Kindes wie der Mutter waren nicht 
felten die unausbleiblichen Folgen diefes Wahns. 

Nach meinen Erfahrungen hebt ſchnell und gluͤcklich dieſen 
Krampf die Aderläffe und Nitrum, vorauögefeht, daß er pri= 

mitiv im Gebärorgan wurzelt, und nicht confenfuell von andern 
Gebilden auf dieſes übertragen ift. 

Solcher Fälle kamen und in diefem Jahre fechd vor. Sie 
betrafen größtentheild Exftgebärende, welche gefund, vollblütig 
und Fräftig waren, im Laufe der Schwangerfchaft häufig an 





N 
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Venenausdehnungen gelitten hatten, oft erſt unſere Huͤlfe ſuchten, 
nachdem ſie zwei bis vier Tage von den ſchmerzhafteſten Wehen 
gemartert worden waren, oder dieſe ganz nachgelaſſen hatten. Die 
Gebaͤrenden klagten über die heftigſten Schmerzen in dem Kreuze 
und über den Schaambeinen, warfen fich hin und her, wurden 
von Unruhe gequält, fchrieen oft laut vor Schmerzen auf, und 
zeigten einen frequenten, vollen oder harten Puls; Haut und 
Darmkanal waren unthätig. 

Bei diefem Zuftande war oft eine Stunde nach ber Aber: 
läffe oder dem Gebrauche des Salpeterd die Geburt durch un: 
fhmerzhafte Wehen vollendet, und ein gefundes Wochenbett 
eingeleitet. Der Erfolg war fo ausgezeichnet, daß eigene Er: 
führung dazu gehört, um ber Sache vollen Glauben zu ſchenken. 


5. Geburten mit Regelwibdrigkeiten in ber 2ten Ge 
burtö- Periode, befeitigt durch mediciniſche Hülfe. 

Nur zwei Fälle diefer Art zählen wir, bei denen ber vor 
angehende Kindeskopf durch die Kraft der Wehenthätigkeit nicht 
durch die mittlere Apertur des kleinen Beckens fortgetrieben 
„werden konnte, und zwar, wie e& fich nach der Geburt näher 
agab, wegen mehrmaliger Umfchlingung der Nabelfhur um 
den Hals des Kindes. Es wurde zur Verſtaͤrkung ber Con- 
tacfionen in dem einen Falle dad Secale cornutum, in dem 
andern Zimmetwaſſer mit Aether und Opium gereicht, und ba- 
durh die Geburt vollendet. 

Ich kann Feinesweges ber Behauptung mehrerer der ans 
gehenften Schriftfteller beipflichten, nach welcher Umſchlin⸗ 
gungen der Nabelfchnur nie einen nachtheiligen Einfluß auf den 
Verlauf der Geburt äußern follen. Wo durch Umfchlingung . 
die Nabelfchnur zu kurz wird, fah ich ſtets die Geburt mecha- 
niſh und dynamifch durch die Verftimmung der Geburtöthäs 
fgfeit anomal werden, und nicht felten kamen die Kinder apo: 
plectiſch zur Welt. 


en 
6. Geburten mit Regelwibrigkeiten in der Iten 
Geburtöperiode, 

Diefe beftanden in DVerhaltung der "Nachgeburtötheile in 
zwei Fällen. In dem einen war Verwachfung der Placenta, 
in dem andern Atonie ber Gebärmutter das urfächliche Mo: 
ment, und beöhalb bie Eunftgemäße Löfung und Herausförbe- 
sung ber Nachgeburt die indicirte Hülfe, in beiden Fällen unter 
Mitwirkung der bekannten mebicinifchen Behandlung. — Als 
oberfter Grundfag gilt uns in dieſer Beziehung unter Beach⸗ 
tung der nothiwendigen Modalitäten, die Geburt durch die Kunft 
zu beendigen, und nicht die Ausftoßung der Placenta unter 
mißlichen Umftänden ber Naturwirkſamkeit zu uͤberlaſſen. 


7. Geburten mit Abweichungen, welche die Zang en⸗ 
application erheiſchten. 


Vierzehnmal beendigten wir die Geburt durch Anlegung 
der Zange, und koͤnnen uns dabei von einem jeden Vorwurfe 
der Vorliebe fuͤr dieſe geburtshuͤlfliche Operation frei ſprechen, 
da wir, wenn die Umſtände es nur irgend geſtatteten, von den 
milder wirkenden Mitteln Gebrauch machten, uͤberhaupt die 
Zange als das ultimum refugium anſahen. Es wurden durch 
diefelben bei vier Mehr: und zehn Erfigebärenden eilf Kinder 
lebend, und drei tobt zur Welt gebracht. Die Imdicationen 
dazu waren folgende : 

1. Convulsiones parturientium bei einer A2jährigen ge= 
funden, vobuften und wohlgebauten Frau, welche früher fchon 
mehreremale regelmäßig geboren, auch einigemale abortirt hatte. 
Sie hatte bereits feit achtzehn Stunden Geburtsfchmerzen er= 
litten, welche den Kopf bis in die Bedenhöhle getrieben hatten, 


als die Wehen fchmerzhafter wurden, epileptifche Krämpfe aus- 


brachen und unfere Hülfe nöthig machten. Zur Verminderung 
der Krämpfe wurde eine reichliche Aderläffe angeftellt, und zur 
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Linderung der Uterinalreizung und Grhaltung bed Lebens des 
Kindes die Zange angelegt, beides mit dem günftigften Er: 
folge. Nur dad MWochenbett wurde burch die weiße fehmerz- 
hafte Geſchwulſt getrübt, welche ihren Sitz auf einem Vorder: 
arm einnahm, und nad einem aͤußerſt chronifchen Verlaufe in 
Eiterung überging. Dennoch wurden Mutter und Kind nach 
einem faft halbjährigen Zeitlaufe gefund aus der Anftalt entlaffen. 

2. Vorfall der Nabelfchnur neben dem vorliegenden Kopfe, 
welcher fchon bis in die mittlere, Bedenapertur herabgetrieben 
war. — Bei einer WBjährigen Erftgebärenden hatte die Geburt 
am 26ten April Abends begonnen, und am WBten Morgens 
6 Uhr ider Blafenfprung flatt gefunden. Man fand jett die 
Mabelfchnur vorgefallen, und forderte unfere Hülfe; ed war je: 
doch bereits bie Pulfation in berfelben vollkommen unter: 
brochen, das Kind Fam tobt zur Welt, und alle Belebungsver⸗ 
ſuche blieben ohne Erfolg. 

3. Anomalien des Beckens und zwar zweimal rhachitiſche 
Form deſſelben, einmal allgemein einfach zu enges Becken, und 
einmal theilweiſe zu enges in der obern Apertur. 

Die allgemein und einfach zu enge Beſchaffenheit des Bel: 
kens betraf eine Mehrgebärende von 30 Jahren, die früher be: 
reits aus demfelben Grumde zweimal künftlid hatte entbunden 
werben müffen, und nur Zwillinge natürlich geboren hatte. 
Schon feit 64 Stunden hatte fie die Geburt angetreten, und 
der Kopf war biö zur mittleren Apertur vorgebrungen, in welcher 
derfelbe verhartte, und durch feinen Drud auf die Kreuzbein: 
nerven, wie Stein b. j. dies befchreibt, den heftisften Schmerz 
in der Bedengegend und den Schenfeln erzeugte, welcher bei 
jeder Wehe unerträglich wurde. Da ſchon, von unferer Ankunft 
an gerechnet, vier Stunden hindurch der Kopf feinen Stand 
nicht geändert hatte, fo wurde die Zange applicirt, und vermit⸗ 
telft derfelben ein gefunder Knabe geboren. Bei einer Ajaͤhrigen 
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unverehlichten Perfon von Kleiner Statur und ſtarkem Knochen⸗ 
baue Fam eine Anomalie des Bedens vor, welche in theilmeifer 
Enge der oberen Apertur in der Richtung der Conjugatu be 
ftand, ohne jedoch den rhachitifchen Charakter an ſich zu tragen. 
Diefe Form, die ich einigemale beobachtet habe, paßt nicht in 
dad von Stein entworfene Syſtem über dieſen Gegenftand, 
fondern bildet gewiß eine neue Klaffe. In dieſem Falle war 
nah 24 Stunden der Muttermund eröffnet und der Blafen- 
fprung gefchehen, der Kopf rüdte aber ungeachtet der Eräftigften 
Wehen nicht nach der mittleren Apertur herunter. Wegen der 
enorm verftärkten Geburtöthätigkeit wurde eine Aderläffe und 
. eine Potio nitrosa gebraucht, und endlich nach 48 Stunden, 
nachdem man fich von der Unzulänglichkeit der Naturwirkfam- 
Beit überzeugt hatte, ‘die Zange angelegt, mittelft welcher: durch 
ſtarke Zractionen die Geburt eines lebenden Kindes weiblichen 
Geſchlechts bewirkt wurde. Das Wochenbett verlief günftig. 

Bei zwei Perfonen fand eine deutlich auögefprochene De— 
formität ded Beckens aus Rhachitis früherer Zeiten flatt. Die 
Erkenntniß diefes Zuftanded wurde fowohl aus ben gefrimmten 
Schienbeinen und .der unvollkommen entwidelten allgemeinen 
Körperbildung, ald auch aus der Unterfuchung des Bedens 
durch leichtes Erreichen des nach unten und vorn gerldten Vor— 
berges entnommen. Bei beiden Perfonen wurde wegen der 
wild aufgeregten Geburtöthätigkeit eine Ader geöffnet, und, um 
die Natur fo viel als möglich den Kopf herabtreiben zu! laſſen, 
mit Application der Zange fo lange gezögert, bis wirkliche Ge= 
fahr für Mutter und Kind die Anlegung berfelben gebot. In 
dem einen Falle hatten wir jedoch und verleiten laffen, diefe 
Operation etwas früher anzuwenden, d. h. bei dem Querftande 
des Kopfes in der oberen Bedenapertur, fanden jedoch nach 
. vielen vergeblichen Zractionen von ihr ab, und wiederholten fie 
erft nach 8 Stunden, als die Wehen den Kopf tiefer herabgetrieben, 
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und die Pfeilnath in. eine den fchiefen Durchmefjern analoge 
Stellung gebreht hatten. Die Spuren ber erſten Zangenanle: 
gung waren am Hinterhaupte und dem Naden, fo wie ande: 
verfeitö auf dem Gefichte des Kinded bemerkbar, dagegen bie 
der zweiten auf dem rechten Stienbein und der Stelle hinter 
dem linken Ohre; auf dem linken Scheitelbeine befand fich ein 
nicht geringer Eindrud, der durch den hervorftehenden Vorberg 
bewirkt worden war. Diefer Umftand mag auch wefentlich zu 
dem Tode des Kindes beigetragen haben. In dem 2ten Falle 
wurde das Kind lebend zu Zage gefördert. Noch ift in Be 
zug auf die zuerft erwähnte Perfon zu bemerken, daß ein 
Schmerz im Laufe des nervus ischiadicus rechter Seits, über 
welchen diefelbe vor ber zweiten Application der Zange Flagte, 
unmittelbar nach der Geburt ſich minderte, am britten Tage 
Lähmung des Fußes erfolgte, und nach diefer Zeit wiederum 
ein ſehr fchmerzhaftes Gefühl eintrat, welches, nachdem: zuvor 
mehrere Mittel erfolglos angewendet worden waren, bem an: 
haltenden Gebrauche der befannten Boerfchen Zirkelpflafter 
von Ganthariden volllommen wid. Die übrigen acht Entbin- 
dungen durch die Zange betrafen Erftgebärende, bei welchen das 
Geburtshinderniß weder allgemein gekannt noch überhaupt außer 
allem Zweifel gefegt ift, und wo ber Geburtöhelfer eingeftehen 
muß, daß die Erfenntniß defjelben ihm nicht ganz Elar iſt, 
wenn er nicht zu dem gewöhnlichen Mittel feine Zuflucht nimmt, 
und einen engen Bedenauögang, Mangel und Schwäche ber 
Wehen, zu großen Kindeöfopf u. f. w. fupponirt. Ohne das 
Vorkommen dieſer letztgenannten Zuflände im entfernteften in 
Abrede ftellen zu wollen, muß ich daffelbe bei feiner Häufigkeit 
und in Betracht, daß diefe Hülfe bei der erften Geburt fo oft 
in Anwendung fommt, in diefer Allgemeinheit bezweifeln, und 
glaube nach meinen Beobachtungen an die Stelle jener Hinder: 
niffe einen’ Krampf dev Scheide, eine- Unnachgiebigkeit derfelben 
y 
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zur Erweiterung, ähnlich der des Muttermundes bei guichiier 
Geburtöthätigkeit, fegen zu müflen. - 

In allen diefen Fällen kamen nicht allein die. Kinder le: 
bend zur Welt, fondern die Mütter hatten auch ein gefundes 
Wochenbette/ obgleich fie fämmtlich in der 1ften Periode fchon 
an: Anomalien ber Geburtöthätigkeit gelitten hatten, welche fich 
hoͤchſt wahrfcheinlich auch im Verlaufe auf den Ausgang bes 
Fruchthälters fortfegen, und durch die neue Reizung bed pref- 
fenden Kindesfopfs nicht allein unterhalten, fondern auch noch 
gefteigert werden. Sollte es auch möglich fein, diefes Hinderniß 
der Geburt durch Zeit und dynamiſche Hülfe zu befeitigen, fo 
würbe ich boch immer die Bangenanwendung vorziehen, einmal 
darum, weil baffelbe zum Theil örtlichen Urfprungs ift, dann aber 
weil es gefährlich werden dürfte, den Kopf des Kindes fo lange 
im Heinen Beden zurüd zu laſſen. Abfterben. deffelben und 
Brand der Scheide würden die Folgen einer Üibertriebenen Ver⸗ 
zögerung der Bangenapplication werden. 


x 


8 Wendungen. 


Diefe Operation war ald Lages oder Stellungverbeffe- 
rungsact für das Kind zehnmal nöthig, und zwar allein, was 
bemerfenswerth ift, bei Mehrgebärenden. Es wurden ſechs 
Kinder Iebend, vier todt zur Welt gefördert. — Da in ber 
Regel unfere Hülfe erft geraume Zeit nach dem Wafferfprunge 
in Anfpruch genommen wurde, fo hatten wir auch Feine Ge- 
legenheit die Wendung auf den Kopf zu verrichten; fie geſchah 
neunmal auf einen, und einmal auf beide Füße. Ich ziehe aus 
den befannten Gründen die Wendung auf einen Fuß im Allge: 
meinen der auf beide vor, und erwähle zur Einleitung in ben 
Muttermund den diefem Theile zunächft gelegenen Fuß, uber, 
wenn beide in berfelben Höhe gelegen find, denjenigen, welcher 
der Schambeinfuge zugekehrt ift, weil der herabgeleitete immer 
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an der vorberen Beckenwand fich befinden muß, wenn bei dem 
ferneren Durchgange bed Kindes der an dem Unterleib herauf: 
gefchlagene Fuß ohne Schwierigkeit folgen fol, Nach vollen: 
deter Drehung ded Kindes fehe ich die Operation ald vollendet, 
nicht aber eben fo die Kunfthülfe ald beendigt an, verfahre des⸗ 
halb eben fo wenig nach den Lehren der älteren Geburtöhülfe, 
nach welchen es Gefeg war, das Kind zu ertrahiren, ald nach 
den aufgeftellten Gefegen mancher neuerer Lehrer, ald Boer, 
Carus ıc., welche bie Ausftoßung des Kindes ganz ber Nas 
tur überlaffen wollen, Eine unglüdlihe Erfahrung, welche 
Refultat diefes Fühnen Vertrauens auf die Kräfte der Natur 
war, läßt mich jest einen Mittelweg gehen. 

Nach unternommener Wendung warte ich ruhig, ohne 
mich durch irgend ein gegebened Zeitmaß beftimmen zu laffen, 
auf den Eintritt des Wehen, benuge diefe Swifchenzeit zur Dar: 
teihung eined zwedmäßigen Mitteld, um bie Energie des Ute 
rus zur Aeußerung feiner Gontractionen zu heben. — Iſt das 
Kind durch die Wehen bis zu den falfchen Ribben geboren, fo 
ift nach meiner innigften Weberzeugung die Befchlemigung ber 
Geburt angezeigt. Ob jebt Wehen überhaupt, oder ob dieſe 
fo kraͤftig eintreten, daß dad Kind fchnell hervorgetrieben 
werde, ift umficher, und wenn ed auch unter 50 Fällen 49mal 
geihähe, fo wuͤrde vielleicht doch das 50ſte Kind durch unzus 
reichende Wirkung der Natur feinen Untergang finden, umd 
diefer eine Fall, felbft wenn er noch feltener fich ereignete, 
wuͤrde und berechtigen, der Naturthätigkeit nicht allein zu vers 
trauen, fondern und vielmehr veranlaffen, Fräftig einzufchreiten. 
Die Beflimmung zur Einleitung der Kunfthülfe nach, Maßgabe 
einer beftimmten Zeit, wie man gewöhnlich anzunehmen pflegt, 
von 10 Minuten, ift am Schreibtifche ausgedacht, und von 
vielen anderen auf Treu und Glauben nachgefprochen ; denn oft 
weicht ein Drud auf die Nabelfchnur von fünf Minuten fchon 
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hin, um bie Circulation in derfelben auf immer zu vernichten, 
und das Kind dem gewiffen Tode Preis zu geben. 

| Aus diefem Grunde wird die befannte manuelle Hülfe zur 
Entwidelung der Arme und des Kopfes des Kindes ohne Verzug 
angewendet, fobald daffelbe bis zu den unteren Ribben geboren 
if. Als Urfachen der Schieflagen fanden wir in ben zehn 
beobachteten Fällen größtentheils unregelmäßige Zuſammenzie⸗ 
hungen der Gebärmutter aus Schwäche biefes Organs, was 
ſchon daraus fich theilweife erklärt, daß fie Perfonen betrafen, 
welche alle Mehrgefchwängerte waren, und von benen einige 
ſchon zum 7ten und. Stenmale gebären follten. Die befonderen 
Indicationen waren dreimal: vorgefallene Nabelfchnur neben 
dem noch auf ber oberen Bedenapertur. beweglich ſtehenden 
Kopfe, wobei einmal die Pulfation noch faum wahrnehmbar 
ſtatt fand; von biefen Kindern Fam das eine tobt zur Welt. 

Die fieben übrigen Wendungen wurden durch Schulter 
lagen angezeigt, wobei jedesmal der Rüden des Kindes den 
Bauchwandungen der Mutter zugekehrt lag. Dreimal trat die 
rechte Schulter vor, viermal bie linke. — In den drei erfleren 
Hallen wurde die Wendung auf.den rechten Fuß gemacht, und 
durch diefelbe die Geburt zweier lebender Kinder und eines todten - 
bewerkfteligt. Bei den vier legtern war zweimal die Nabel- 
ſchnur mit vorgefallen, beide Kinder wurden auf den linken Fuß 
gewendet und lebend zur Welt gebracht. In den anderen 
beiden Fällen waren die BVerhältniffe fo ungünftiger Art, daß 
fie einer Erwähnung verdienen. 

Bei einer jährigen Mehrgebärenden waren bei unferer 
Ankunft fhon vor 20 Stunden die Wäffer abgegangen; ber 
linke ſtark angefchwollene Arm reichte neben der erftorbenen Na⸗ 
belfchnur aus den Geburtötheilen hervor; die Wehen hatten 
laͤngſt nachgelaſſen, verfehmachtend vor Entfräftung lag die früher 
von bisigen Getränken aufgeregte Frau bewußtlos da; die 
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Gebärmutter war um das todte Kind feft zufammengezogen 
und fchmerzhaft. Eine Abderläffe und der Genuß von Zuders 
waffer in Ermangelung geeigneter Mebicamente hob die Zus 
fammenziehung bes Uterus, worauf bie Wendung auf den linken 
Zuß-und die Ausftoßung bes todten Kinded erfolgte. Die 
Mutter genas langfam. 

Der lebte Fall betraf das zweite Kind einer Zwillinge: 
fhwangerfchaft. Nachdem bereits fchon vor zwölf Stunden das 
erfte Kind geboren war, und man vergeblich auf bie Geburt 
des zweiten gewartet hatte, wurde unfere Hülfe gefordert. Man 
fand den Xheil der Nabelfchnur des erfigebornen Kindes, welcher. 
nach der Placenta hin fich erftredte, ununterbunden, dad im 
Uterus befindliche Kind mit der linken Schulter vorliegend. Da 
die Beeilung der Geburt angezeigt war, fo wurde in dieſem 
Falle die Wendung auf beide Füße unternommen und das 
Kind fogleich ertrahirt, welches die Erfcheinungen der Verblu⸗ 
tung an ſich trug. Die darauf folgende Placenta war beiden 
Kindern gemeinfchaftlih, fo daß mit Wahrfcheinlichkeit anzu= 
nehmen ift, daß die Vernachläßigung der doppelten Unterbins- 
dung der getrennten Nabelfchnur des Erfigebornen den Tod des 
zweiten Kindes "herbeigeführt habe. 


9, Accouchement force, 


Obgleich diefe nach meiner Ueberzeugung nur in böchft 
feltenen Fällen anzuwendende und baher auch im Fortgange 
der Zeit immer mehr. einzufchränfende Operation nur durch den 
Eintritt Gefahr drohender Gebärmutterblutflüße indicirt zu fein 
fheint, fo waren wir doch in vier Fällen jener Abnormität aus 
Placenta praevia fie anzuwenden genöthigt. — Die Adhärenz 
des Mutterfuchend auf dem Muttermunde war ſtets marginell; 
der vorliegende Theil deffelben immer begenerirt, indem das 
Parenchym feſter, derber und von mehr dunkler Farbe erſchien. 
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Die Kinder lagen ſchief, mit dem Kopfe auf einem der Darm⸗ 
beine in der Nähe des Muttermundes, im deffen Centrum mehr 
nach oben die Schulter anzutreffen war. 

Die einzelnen Fälle boten nichts Eigenthuͤmliches * es 
wurden alle vier Mütter, von dem Kindern aber nur zwei am 
Leben erhalten, ein für jenen Zuftand höchft günftiges Verhaͤltniß. 





‚ Krankheiten der Schwangern. 


Ihre Zahl beläuft fih auf 44. Sie wurden meift genefen 
oder erleichtert entlaffen, und entweder von dem polikliniſchen 
Inftitute oder im Gebärhaufe oder anderweitig entbunden. 

Es find folgende Krankeitsformen beobachtet worden: 

- 1: Abortus imminens, viermal. Zweimal betraf dieſe 
* Gefahr- Ftauen mit Pletliora abdominalis; einmal war fie 
bie Folge grober Mißhandlungen, und einmal fuchte eine Frau 
Hilfe mit entfchiedener Anlage dazu; denn fie hatte bereits fuͤnf⸗ 
mäl- hintereinander abortirt, und war vor ungefähr neun Mo- 
naten-im Policlinico an ben Folgen des Abortus behandelt 
worden. Sämmtlihe Frauen waren Mehrgefchwängerte. Die 
drohenden Symptome wurden durch den antiphlogiftifchen Heil: 
apparat, und in bem legten Falle durch reſolvirende Mittel 
gluͤcklich beſeitigt und bei allen der Abortus verhindert. 

2. Metritis betraf eine 38jaͤhrige Mehrgeſchwaͤngerte. Sie 
war vor einigen Jahren burch Fünftliche Löfung der Nachges 
bürt entbunden worden, will feit biefer Zeit einen bleibenden 
Schmerz in der Uterinal-Gegend gehabt haben, und jedesmal 
ſchmerzhaft menftruirt worden feyn. Diefer Schmerz nahm mit 
fleigender Schwangerfchaft zu und befundete eine partielle Me⸗ 
tritis, welchen Zuftand man aus ber theilweife veränderten Nach⸗ 
geburt auch einige Monate fpäter bei der Geburt entnehmen 
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konnte. Aderläffe und antipholgiftifche Eur erleichterten ihren 
Zuſtand. Sie gebar ein ausgetragenes Kind unter unregel⸗ 
mäßigen und: verzögerten: Geburtswehen. 

3. Incarceratio uteri' gravidi retroversi kam zweimal 
vor und. betraf Mehrgefchwängerte, welche: fchon im unge: 
ſchwaͤngerten Zuſtande bereits; am Lageveränderungen biefe De: 
gans gelitten hatten. Im erften Falle war die-Schwangerfchaft 
bereits gegen ben Aten Monat vorgefchritten. Die Frau war 
einige Zage hindurch von großen Schmerzen gequält, welche 
wehenartig waren, und fie glauben machte, daß fie abortiren 
würde. Stuhl = und SHarnaudleerungen waren gehemmt, und 
befonderd der letzte Umftand unerträglich. 

Im zweiten war die Schwangerfchaft bis zum Iten Moe 
nat hinaufgeruͤkt. Die Erſcheinungen waren diefelben, die Klagen 
der Kranken jedoch nicht fo groß. Die therapeutifche Pflege 
war bei beiden gleich. Nach vorangegangener Aderläffe wurde 
durch den Katheter zuvoͤrderſt der Urin entleert, die Repofition 
nah Nägele gemacht, für Stuhlausleerrungen geforgt und auf 
ruhige Lage gehalten. Im erften Falle verblieb die ſchwangere 
Gebärmutter fogleich oberhalb ber oberen Bedenapertur, alle 
üblen Zufälle ließen nach und kehrten nicht wieder; im zweiten 
mußte die, Repofition wiederholt werden, wonach die patholo⸗ 
giſchen Exfcheinungen nachließen; außerdem mußte bis nach dem 
Aten Schwangerfchaftsmonate bei Gefahr der abermaligen Sen⸗ 
fung die ‚horizontale Lage fireng. beobachtet. werden. Beide 
Schwangere trugen.nur bis über ben Bten Monat hinaus, ges 
baren jeboch lebende. Kinder. 

4. Finor albus nimius, Zwei Individuen, von denen eine 
verheirathet und. Mehrgefchwängerte, die andere unverheirathet 
und Erfigefchwängerte war, litten an einem ungewöhnlich ſtarken 
Abgange einer dicken, gelblich. weißen Flüffigkeit aus den Ges 
fchlechtötheilen, welcher fie. zu fehwächen ſchien. Beide waren 
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blond und geſund. Es gelang jedoch nur biefen Abgang zu 
verringern, ber erft mit dem Wochenbette ganz aufhörte. Die 
Schwangeren trugen aus und gebaren gefunde. Kinder. 

5. Petitonitis kam : zweitnal: vor, und zwar in Folge 
großer Erhigung und: nachheriger ploͤtzlicher Erkältung. Beide 
Sndividuen wurden jedoch vollfommen hergeftellt. Sie trugen 
aus. und gebaren lebende Kinder, 


* 6, Splenitis in Folge plöglicher Erfältung bei Plethora 
abdominalis fam einmal vor, verurfachte Tangwierige Bes 
ſchwerden, wurde aber ohne nachtheilige Folgen a die anti= 
phlogiftifche Methode befeitigt. 


7. Pneumonia fam zweimal vor. Beide „Individuen 
"waren Mehrgefchwängerte, und befanden fi in den erflen 
Schwangerfchaftsmonaten. Die Krankheits-⸗Erſcheinungen ſchritten 
ftürmifch einher, und obgleich das Zufammentreten ſolcher Ver— 
hältniffe leicht gefährlich für das Leben der Frucht wird, fo 
wurde in beiden Fallen die Lungenentzündung doch unbefchadet 
der Schwangerfchaft gehoben. Doc kamen fpäterhin beide zur 
früh nieder, und zwar nach Ablauf des 7ten Monats, 


8. Mastitis wurbe zweimal beobachtet. Der erfte Fall 
betraf ein jugendliches, vollfaftiged Mädchen im legten Monate 
ihrer erften Schwangerfchaft. Sie vermochte Feinen außerhalb 
ded Organismus Legenden Grund bdiefer Erfcheinung anzugeben. 
Ihre wohlgebilbete rechte Bruft war fehr entzündet, und fie 
klagte beſtaͤndig über die größten Schmerzen... Der zweite Fall 
ereignete fich bei einer fchon bejahrten Mehrgefchwängerten und 
nahm beide Brüfte ein. Es war unmöglich, der vorfchreitenden 
Entzündung fo Einhalt zu thun, daß vollkommene Zertheilung 
erfolgt wäre. Unter dem Gebärakte . öffnete ſich die Eiterges 
fhwulft, und es dauerte in beiden Fällen diefe Suppuration 
noch längere Zeit im MWochenbette an. 
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9, Colica gastrica fam einmal bei einer robuften 30jaͤh⸗ 
rigen Mehrgefchwwängerten vor, begleitet mit Leibesverhärtung 
und Bollblütigkeit des Unterleibes. Die Krankheit wurde durch 
Blutentleerung, gelinde Abführmittel und eine zwedmäßige Nach 
fur gehoben. Die Schwangere trug: glüdlic aus. 

10. Plethora vel universalis vel abdominalis wurde 
in 25 Zällen beobachtet. In den meiften derfelben lag der 
Grund in erceffiv erhöhter Thaͤtigkeit des vendfen Syſtems und 

daher rührender Zrägheit in den Verrichtungen ber Unterleibs: 
Organe; die daraus hervorgehenden pathognomonifchen Er- 
fheinungen waren allgemeine Beängftigung, Kopfichmerz, Schwin⸗ 
del, Athmungsbefchwerden, Leibeöfchmerzen, Blutaderfnoten und 
Kreuzſchmerz, Einfchlafen, ja in einigen Fällen lähmungsartiger 
Zuftand der Unterertremitäten, Uebelkeiten, Erbrechen und ob- 
‚structio alvi abwechfelnd-mit Diarrhoe. Zwölf Schwangere, 
meiſtens Mehrgebärende litten an örtlicher Vollblütigkeit der Uns 
terleibßeingeweide mit hartnädiger Stuhlverftopfung. Der 
Grund davon lag meift in der den Schwangern eigenthümlichen 
Zrägheit und dem Hange zur Ruhe und figender Lebensweife. 
Ihren Befchwerden wurbe abgeholfen theild durch Aderläffe und 
abführende Mittelfalze mit auflöfenden Extrakten, theils reichten 
letztere allein aus. Zehn Individuen litten an allgemeiner Voll: 
blütigkeit. Sie waren meift robufte Erftgefchwängerte und litten 
an Gongeftionen nah Bruft und Kopf. Aderläffe, Fühlende 
Mittelfalze, Nitrum, bittere Mandelwaffer reichten hin, fie von 
ihren Befchwerben zu befreien. 

11. Anasarca wurde nur einmal bei einer früher gefunden 
Erftgefchwängerten beobachtet, welche während der Schwangerfchaft 
lange Zeit an einem intermittivenden Fieber und Nafenbluten gelitten 
hatte. Das letztere, durch welches fehr viel Blut verloren ges 
gangen fein fol, das Fieber und insbefondere deffen unvor⸗ 
fihtige Selbftbehandlung durch, rein bittere Subftanzen, waren 

3 


‚34 > 





der Grund diefer ungemein großen Waſſeranſammlung im Zel: 
gewebe, und zulegt in der Bauch = und Brufthöhle Cainfa mit 
Senega, die Scarificationen und das Übrige zweckmäßige bidte: 
tifche und therapeutifche Verfahren machten, dag bie Kranke noch 
vor ihrer Nieberfunft genas. 

12. Tumor cysticus in labio minore dextro. Eine 
merkwürdige, Gefhmwulft von ber Größe eines Gänfeeied trug 
an der rechten Waſſerlefze eine ojaͤhrige Erſtgeſchwaͤngerte. 
In Folge grober Mißhandlungen der äußern Beugungsorgane 
hatte fie ſchon lange vor ihrer Schwängerung an der glans 
elitoridis einen empfindlichen Schmerz gefühlt, und an deren 
Präputio eine Eleine Verhärtung, die allmählig zunahm, ver: 
Tpürt. Mit dem Beginn der Schwangerfchaft wuchs die Ießtere 
“ und wurde täglich fehmerzhafter. ‘Die Frau verlangte fehr nach 
der Befreiung von diefem Uebel, und unterzog fi der Ope⸗ 
"ration, welche nach Art der bey Balggefchwülften üblichen ver: 
richtet wurde. Es quoll nach Eröffnung des Sades eine theild 
honig⸗, theils gallertartige Flüffigkeit aus; am Grunde deffelben 
gelangte man auf eine Fäfeartige Maffe in der Größe einer 

Wallnuß, welche in .einem beſonderen Sacke eingeſchloſſen, 
hart anzufuͤhlen und mit dem Clitoris verbunden war. Die Tren⸗ 
nung dieſer Maffe verurfachte befonders viel Schmerz. Die Ge 
ſchwulſt fiel gänzlich zufammen, nachdem ber fie bekleidende 
Sack ausgeſchält war. Die Wunde war ſpäterhin ſehr ſchmerz⸗ 
haft, die Entzuͤndung bedeutend. Eine paſſende Nachbehand⸗ 
lung ſtellte die Schwangere noch vor ihrer regelmaͤßig erfolgten 
Niederkunft her. — (Eine ausfuͤhrliche Darſtellung der Krank⸗ 
heitsgeſchichte der in Beftand "gebliebenen, an Bauchſchwanger⸗ 
fchaft leidenden Perfon folgt im nächften Jahresberichte.) 


— 
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KRranfheiten 
der MWöhnerinnen und Gtillenden. 





Es find unter diefer Rubrit nur diejenigen Individuen auf- 
geführt, welche anderweitig entbunden und im- Wochenbette er: 
krankt, polikliniſche Hülfe nachgefucht haben; ihre Zahl beläuft 
fih auf 27. 


1. Paraplegia puerperarum. Diefer Unglüdöfall wurde 
nur einmal beobachtet, und betraf eine I5jährige mehrgebärende 
Landfrau von mehr ald gewöhnlicher Größe, phlegmatiſchem Tempe: 
tamente und regelmäßigem Körperbaue. Sie hat jedesmal ausneh⸗ 
mend leicht und ſchnell geboren, jeboch früher ſchon einen laͤh⸗ 
mungsartigen Zuftand durch die erfien 14 Tage ihres früheren 
Bochenbettes gehabt. Nach der Hälfte ihrer legten Schwanger: 
ſchaft verficherte fie eine bedeutende Schwerbeweglichkeit ihrer 
Unterertremitäten bemerkt zu haben. Bald nach ihrer Niederkunft 
entwidelte fih aus diefem Zuftande eine vollfommene Lähmung 
beider Unterertremitäten, welche während einer Amwöchentlichen 
ziemlich eingreifenden Behandlung mit Ferrum sulphuricum 
auch Feine Spur von Befferung zeigte, 


2. Metrorrhagia-fam dreimal vor, und zwar einmal in 
Folge zurückgebliebener Nachgeburtötheile, einmal aus Atonie 
der Gebärmutter, und einmal war plögliche Gemüthsbewegung 
an dem heftigen Gebärmutterblutfluffe Schuld. Befeitigung der 
mechanifchen und dynamifchen Urfache, zweckmäßige äußere 
Nittel auf die-Bauchwandungen, und bei zweifelhaften Erfolge 
berfelben das Einbringen von Eſſigſchwämmen bis an den Mut: 
termund in Verbindung mit ben paffenden inneren Arzneien, 
halfen gemeinfchaftlich die Gefahr befeitigen und das Uebel heben. 
Ale wurden hergeſtellt. 
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3. Febris in puerperio, Hierzu werden mit Ausfchlug 
des fogenannten Wochenbettfieberd (febris puerperalis) folche 
fieberhafte Zuftände gerechnet, welche dem Wochenbett nicht 
eigenthümlich‘ zugehoͤren, woht aber häufig in demmfelben 
vorkommen, ald: 

a) Wundfieber ald Synocha inflammatoria verlaufend, in 
zwei Fallen bei Erftgebärenden. ine derfelben hatte 
nach einer ſchweren und unſchicklich behandelten Geburt 
einen bedeutenden Einriß des Mittelfleifches, Die andere 
nach zu fruͤh abgegangenen Waͤſſern bei gleichzeitiger Sen⸗ 
fung des unteren Gebaͤrmutter-Segments und noch ge: 
ſchloſſenem Muttermunde eine Quetfchung des erfteren erlitten. 
Die dadurch hervorgebrachten Störungen des Wochen: 
bettes und feines Verlaufe waren unbedeutend, die Con⸗ 
valescenz jedoch verzögert. 

b) In zwei Fällen war aus der Schwangerfchaft dad Wed: 
felfieber mit ind Wochenbett übergegangen, und hier als 
Synochus gastricus verlaufen. 

€) Synochus rheumaticus mit rheumatismus uteri, welcher 
ſchon die Schwangerfhaft und den Geburtsäft fehr er: 
ſchwert hatte, fam einmal vor, und wurde mit gluͤcklichem 
Erfolge behandelt. 

4. An Milchfieber (febris lactea) litten faſt alle in 
diefem Jahre poliklinifch beobachteten Wöchnerinnen, welches in 
der Regel nach der Eritifch eingetretenen Milchabfonderung ohne 
Zuthun'von felbft wich. Bei folchen jeboch, welche bereitö uns 
ter der Schwangerfchaft Milch aus den Brüften abfonderten, 
waren die Erfcheinungen fehr mild, eben fo bei Mehrgebärenden. 

5. Febris puerperalis_mit einer bebeutenden Metaftafe 

nach dem linken Arme wurbe einmal beobachtet, und ift unter 
den Geburten und in dem darauf folgenden Wochenbetts⸗Ver⸗ 
laufe näher befchrieben worden. 
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6. Metritis pnerperarum kam viermal vor und war 
ebenfalls. aus der Schwangerfchaft übertragen. Sämmtliche 
Wöchnerinnen waren Mehrgebärende, und von entfchiedener 
Anlage zur Plethora abdominalis, woran fie auch ſchon in der 
Schwangerfchaft gelitten hatten. Aberläffe,; der Gebrauch des 
Brechweinfteind in Emulfionen, . Blutegel in der regio hypo- 
gastrica und inguinalis, Breiumfchläge, und in zwei Fällen 
die Anwendung bed Galomel reichten aus, die MWöchnerinnen 
über die nachtheiligen Folgen diefes in ber Rübilbung begrif: 
fenen Organes vollkommen hinaus zu geleiten. 


7. Oophoritis wurde zweimal beobachtet. Eitimal war 
fie die Folge einer rohen Anwendung der Zange, gepaart mit 
Entzuͤndung ber Gebärmutter, der Scheide und der aͤußeren 
Geburtötheile. Zugleich nahm auch dad ganze Peritoneum 
daran Theil. Das Ovarium war groß, aufgetrieben, in einiger 
Zeit in Eiterung übergegangen, und ftellte äußerlich eine fluctui⸗ 
rende Gefchwulft dar. Die Frau litt bei ihrer Aufnahme bereits 
am Zehrfieber und war fehr abgemagert, Es wurde mittelft kuͤnſt⸗ 
licher Eröffnung ber fluctuirenden Stelle fogleich eine große Menge 
übelriechenden Eiterd entleert, aber nach und nach durch fortge: 
feßte warme Breiumfchläge und durch eine anderweitige zweck⸗ 
mäßige Behandlung, die vorzugsweife auf Erhaltung der Kräfte 
gerichtet war,: die Eiterung fo verbeffert, daß nach einer bwoͤ⸗ 
hentlichen Behandlung bie Wunde ſich flog, umd die Kranke 
vollkommen hergeftellt wurde. Der andere Hall war nicht vor biefer 
bohen Gefahr. Es gelang,’ das entzündete und aufgetriebene 
Organ ganz auf feinen normalen Zuftand N 
und die Wöchnerinn herzuſtellen. 

8. Mastitis kam achtmal im Wochenbette vor. Zweimal 
gelang es, der Entzündung Schranken zu feßen und die Zertheilung 
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herbeizuführen. Sechsmal war ber Uebergang in einen Absceß 
nicht aufzuhalten, weil fämmtliche Individuen zu fpdt Hülfe 
nachgefucht hatten. Doch. auch in biefen Fallen gelang ed end= 
lich, die Heilung: herbeizuführen. 


9, An Peritonitis leidend, wurbe eine Woͤchnerinn durch den 
Gebrauch der, Blutegel und die Herſtellung ber unterdruͤckt gewe⸗ 
fenen fogenannten Wochenbettöfunctionen mit Glüd behandelt. 


10. Sm drei Fällen griff das Nähren des Kindes die Müt: 
- ter zu fehr an und erzeugte zweimal Magenframpf und Eollis 
quative Schweiße, und einmal allgemeine Wafferfucht. Nährende 
Diät und ftärkende Behandlung, fo wie dad Abfegen des Kindes 
von der Mutterbruft hob jene Krankheitszuſtaͤnde. 





Frauenzimmer » Krankheiten, 


Diefe weiblichen Gefchlechtsfranfheiten, welche die Periode 
der Schwangerfchaft,; Geburt und des MWochenbetts jedoch aus: 
fchließen, wurden im Verlaufe des Jahres an 132 ——— 
beobachtet. 


Es wurden gepflegt an 


1. Metritis drei Individuen. Einmal war der Verlauf 
derſelben ſehr acut; zweimal war die Gebaͤrmutter⸗Entzuͤndung 
mehr chronifcher Natur und mit- Hypertrophie der inneren Or⸗ 
gane aerknuͤpft. Die Urfache war zweimal vheumatifcher Natur 
und betraf Frauen, welche fchon oͤfters geboren hatten; einmal gab 
zügellofe Ausfchweifung in venere bei einem 2Ojährigen Frauen⸗ 
zimmer dazu Veranlaffuug. Aderläffe, Blutegel, der Gebrauch des 
Galomel in Verbindung mit Fühlenden Mittelfalzen vermochten den 
Entzuͤndungs⸗Prozeß und die.beginnende Degeneration ber Organe 
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ı rüdgängig zu machen. Der zurüdbleibende fluor albus wurde 
duch balfamifche Mittel befeitigt, und dadurch zugleich bie 
Nenſtruation vegulirt. 

2. Oophoritis fam bei einer WOjährigen Unverehlichten 
vor. Die Urfache war uͤbermaͤßige Befriedigung des Gefchlechts> 
triebed, das therapeutifche Verfahren dem bei Metritis ähnlich. 

3. Aidoitis, Entzündung der äußeren Schaam, wurde 
einmal bei einer hyſteriſchen Wittwe beobachtet, hatte einen ho= . 
ben Grab erreicht, und die Harn» und StuhlsEriretion be: 
ſchwerlich und ſchmerzhaft gemacht. Allgemeine und örtliche 
Blutentziehungen und ber antiphlogiftifche Heil:Apperat waren 
auch hier von günftigem Erfolge. 

4. Mastitis wurde bei einem in ber Pubertät-Entwidelung 
begriffenen zarten Mädchen beobachtet. Daffelbe war erft feit 
nicht geraumer Zeit menftruirt, und hatte jedesmal zur Zeit ber _ 
Menftruation in den noch ſchwach entwidelten Brüften Schmerz 
empfunden. Ohne anzugebende aͤußere Veranlaſſung ergreift 
um dieſelbe Zeit eine phlegmondfe Entzündung‘ die rechte Bruft: 
drüſe. Die Kranke verbarg ihr Leiden anfangs aus Schaam; 
und fuchte erfi im Stadium suppurationis ärztliche Hülfe. Eine 
zweckmäßige Pflege feste der Zerſtoͤrung diefes zarten Organes 
die nöthigen Schranken, wobei zugleich auf allgemeine Entwide:: 
lung des Körpers bie nöthige Rüdficht genommen wurbe. 

5. Metrorrhagia chronica wurde zehnmal beobachtet. 
In fünf Fällen war deviatio uteri, zweimal hyperthrophia 
uteri, zweimal beginnende Schwangerfchäft, und einmal Erkaͤl⸗ 
tung im Wochenbette der Grumd diefer Krankheit. Der Vers 
lauf war langwierig; bei allen aber erfolgte Genefung. 

6. Amenorrhoea kam achtmal zur Beobachtung. Saͤmmt⸗ 
liche Individuen befanden fich zwifchen dem 18ten und 24ften 
Lebensjahre. Die Befchwerben, welche fie zur poliktinifchen 
Pflege brachten, waren keinesweges Yering und beftanden meift 
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in vicaritrender Thaͤtigkeit anderer, dem ttritablen Leben an: 
gehörigen Syſteme. Blutbrechen, Bluthuften, Nafenbluten, 
Schwindel und Kopffchmerz, Bruftbeengung u. f. w. waren babe 
fehe laͤſtige Erfcheinungen. In den meiften Fällen fand fich 
jedoch relativ. zu geringe Entwidelung der innern Geſchlechts⸗ 
Drgane vor, im mehreren Fällen war nur ein Rudiment von 
Gebärmutter mit .allgemeinem Zurhdbleiben. der Entwidelung 
der Außen. Gefchlechtötheile vorhanden. Einige wurden -herge= 
fielt, die andern in ihrem Allgemeinbefinden erleichtert entlaffen. 


.. 7. Menostasis. wurbe. unter ben verfchiedenartigften Ges 
falten 27 mal beobachtet, und mit vorzüglichem Glüde behandelt. 
‚Die Kranken befanden fich zwiſchen dem 16ten und: 39ftem Le- 
bensjahre, waren theild verehlicht, theils unverehlicht, und ber 
größte Theil hatte bereitö geboren. Es ift bekannt, daß ohne 
dringende und gefährliche pathologifche Erfcheinungen dieſe Krank: 
beit nicht ber Gegenftand kliniſcher Beobachtung und. therapeu: 
tifcher Pflege wird, und daß namentlich diefe Klaffe von. Un= 
glücklichen nur dann Hülfe ſucht, wenn das Uebel.bereits fo weit 
vorgefchritten ift, daß Daraus entweder die heftigften ‚allgemeinen 
Leiden ſich entwidelt haben, oder, was häufiger vorgefommenift, dafs 
felbe örtliche Entartungen edler Organeund das größte Schmerzge= 
fühl hervorgebracht hat. Mehrere Fälle betrafen jugendliche Inbi- 
viduen ‚mit mangelhafter Entwidelung. der Gefchlechtöfphäre. 
Einige waren: verheirathete. Viragined, unfruchtbar und zu perio⸗ 
difchen Krankheiten geneigt. Der größte Theil litt an Torpi⸗ 
bität, wie ber Unterleiböeingeweide im Allgemeinen, fo auch 
der Serualorgane inöbefondere. In mehreren andern Fällen 
- war allgemein gefumfene Srritabilität, und die daraus hervor- 
gehende Bleichſucht als nächfter Grund. beobachtet worden; bei 
noch andern große Vollbluͤtigkeit und Stodungen. der Blut 
führenden Gefäße im Unterleibe, 
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In einem Falle wurde Hämatemefis beobachtet; in einem 
andern Hämoptyfis; in einem britten uleera menstrualia. 
Genannte Fälle waren theils die Folge, theild der Grund 
vielfacher langwieriger vorangegangener Leiden. Die mannigs 
faltigen Urfachen ‚genügend. zu erforfchen, und diefe therapeutiſch 
zu befeitigen, war nicht ‚ohne große Schwierigkeit. Es wurde 
jedoch Feine ungeheilt entlaffen. In den Fällen mangelhafter. 
Gefchlechtöentwidelung zeigte ſich dad Frühjahr und zwedmäßige 
Bewegung, fo wie die Anwendung gelind refolvirender und bie 
Lebensthätigfeit der Unterleibsorgane erhebender Arzneien hulf⸗ 
reich. In den Faͤllen von Obſtruction ber Unterleibsorgane war 
befonder8 der Gebrauch des Natrum sulphuricum mit: Natrum 
earbonicum von gutem Erfolge.. Das Natrum fcheint außer 
feinen übrigen Heilfräften eine eigenthümliche Beziehung auf 
die Verrichtungen der inmern Sexual-Organe zu befigen; es 
wurden mit demfelben in den verfchiedenften- Verbindungen mit 
andern Arzneikoͤrpern viele ſehr gluͤckliche Verſuche in dieſen 

Fällen von Menoſtaſi s gemacht. 


Bei allgemein geſunkener Irritabilitaͤt hatte ſich der Ges 
brauch der Sabina in großen Gaben, in einigen Fällen zugleich 
mit Natrum sulphuricum oder Natrum carbonicum nachſt dem 
des Eifens bewährt. In einem Falle, wo ale Mittel erfolglos 
blieben, half der animalifhe Magnetismus. . Bei Stodungen 
und plethora abdominalis waren Eleine Aderläffe am Fuß 
von gutem Erfolge. 


Haematemesis und Haemoptysis ex menstruatione 
suppressa machten viele Schwierigkeiten. Nächft ben 'entfpre= 
enden Mitteln waren Eünftliche Gefhwüre an ber Wade von 
fehe gutem Erfolge; leßtere ‚wurden auch in mehreren anderen 
Faͤllen als Hülfsmittel benugt. Bei den durch obstructio vis-, 
cerum abdominalium urfächlic bedingten Menftrual:guß: 
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Gefhwüren ‚bewährten ſich natrum sulphurichm, natrunr car- 
bonienm und auflöfende bittere Ertvacte, 

9. Menstruatio difficilis kam als Colica menstrualis 
viermal vor. In allen Fällen war VBollblütigkeit und Anhaͤu⸗ 
fung von Säften im Unterleibe die nächfte Urfache. Der Ge- 
brauch Natrumhaltiger Arzneien in zwedmäßiger Verbindung 
und wiederholte Heine Aderläffe gewährten den beften Erfolg. 


10. Menstruatio nimia wurde dreimal beobachtet ; zwei 
daran erkrankte Individuen waren Frauen, welche öfters abor: 
tirt hatten; beim dritten war übermäßig befriedigter Geſchlechts⸗ 
trieb die Urfache ihrer zu reichlihen Menftruation. In allen 
Fallen war eine, die Blut» und Säftemaffe verringernde Eur 
von gutem Erfolge, 

11. Fluor albus wurde nur zwölfmal ber Gegenftand 
therapeutifcher Pflege. Die damit behafteten Individuen hatten 
ſaͤmmtlich ſchon fehr Tange an diefem Uebel gelitten, und man» 
cherlei Folgefrankheiten bereits davon getragen. In den meiften 
Fällen war Hyfterie damit verfnüpft; in einigen war er jedoch 
rein Fatarchalifchrheumatifcher Natur, und wurde nad) Maaß⸗ 
gabe der den individuellen Fällen zum runde liegenden Urs 
fachen behandelt und befeitigt. 

12. Induratio uteri partialis Fam zweimal vor. 

13. Induratio ovarii dreimal. Beide Krankheitsgattungen 
waren mit bypertrophifchem Zuftande dieſer Organe gepaart, 
und wurden durch örtliche Blutentziehungen, den innern: Ges 
brauch von Galomel in Heinen Dofen, durch Zodine, durch Ein- 
fprigungen von Kampher-Emulfionen, und zum Schluffe der 
Cur durch Gummata ferulacea und Balsamica geheilt. 

14. Hydrops ovarii kam 3mal vor, bei welchem die Punktur 
als Hülfsmittel: in Anwendung gebracht wurde. Sämmtliche 
" Individuen befinden. ſich noch in der Eur, und verfprechen wegen 
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der damit verfnüpften Entartung anderer — 
keine glüdlichen Reſultate. 

15. Scirchus. uteri wurde einmal beobachtet und mit un⸗ 
ginſtigem Erfolge behanbelt. — 

16. Carcinoma uteri wurde fiebenmal der Gegenſtanb 
therapeutiſcher Huͤlfeleiſtung, und leider meiſt mit — 
Ausgange. Drei Individuen ſtarben. 

Ihre Section. gewährte lehrreiche Beweiſe fir die —E— 
tung, daß bei Carcinoma uteri. nur. die Scheidenportion und 
die Ovarien diefer: Zerftörung unterliegen. Zwei Individuen wur⸗ 
den erleichtert ——— die — in das es Siechenhaus 
abgegeben. 

17. Reclinatio uteri kam — vor.. In beiden Faͤl⸗ 
in war hartnaͤckige Stuhlverſtopfung zugleich zugegen, nach: deren 
Befeitigung die Kranken genafen. 

18. Prolapsus: !uteri. wurde. in neun Fällen beobachtet, 
In zwei Fällen war bie: Heilung: möglih; in ben übrigen 
wurde das Webel: durch Mutterfränze erträglich gemacht. 

19... Chlorosis wurde einmal geſehen. Es betraf dieſe 
Krankheit: ein. Mädchen; welches bereitö mit 14 Jahren das ihm 
eigene Laͤngenmaaß hatte, anfangs regelmäßig menſtruirt worden 
war, hernach aber: ftatt. ber monatlichen Reinigung einen 
weißen Abgang aus den Geburtötheilen bekommen hatte, Sie 
wurde hergeftellt Durch den Gebrauch der Brandtweinnfpühlbäder, 
welchen Stahlbäber. folggen,. und durch Eifenhaltige Mittel abwech⸗ 
ſelnd mit folchen, welche den DOrganiömus im Allgemeinen. zu 
färken vermögen. 

20. Hysteriasis wurde 23mal der Gegenftandb * 

therapeutiſcher Bemuͤhungen. Wenige genaſen von dieſem Uebel; 
ein großer Theil wurde erleichtert, ein anderer ungeheilt entlaſſen. 

21. Epilepsia uterina wurde zweimal mit Glüd bes 
handelt. In einem Falle bekam fie ein junges Mädchen mit 
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ſparſamer Menſtruation. Einige Aneäffe und gelinde eroͤffnende 
Mittel Iöften bie Vollbluͤtigkeit und Stodungen: i im. Unterleibe, 
und bewirkten bie..Genefung der ‚Kranken.: Die andere war 
eine bejahrte, in den Elimacterifchen Jahren lebende Frau, welche, 
unlängft ihre, monatliche Reinigung ‘verloren, und: feit der Zeit 
bei der vierwöchentlichen Ruͤckkehr der Monatszeit an: diefer 
Krankheit gelitten hatte. Auch. bei dieſer Perfon war die oben 
angegebene. Behandlung, fo wie. das gleichzeitige — einer 
Fontanelle an ber: Wade, von Nutzen. | : 
- „22%. Hexrnia:; abdominalis..:wırde;'bei_ einer uam 
gerten Perfon beobachtet, und palliatis beſeitigt.. 
23. Fistula vesico-vaginalis wurde viermal a: 
In ‚zwei Fällen mar ein Heilverſuch gar nicht anzuwenden, in 
zweien wurde: ein folcher durch die. blutige Nath, wiewohl ohne 
günftigen Erfolg veranftaltet. Der erſte Fall betraf eine junge 





Frau, die früher an Rhachitis gelitten: hatte, welche ihre Ein- 


wirkung auf das Becken hin in einem yiemlich hohen Grade, 
nachwies. Bei ihrer, vor einem halben Sahre flattgefundenen 
erſten Entbindung wurde das Kind enthirnt und: mit. vieler Ge: 
wolt iertrahirt; der unwillkuͤhrliche Harnabgang ftellte fich erſt 
48 Stunden fpäter nach. vorangegangener Ifchurie ein, - zum 
deuflichen Beweife,; daß Feine Verlegung mit Inſtrumenten, 
ſondern eine in Brand rübergegangene :: und durch den Drud: 
des Kindeskopfes erzeugte. Entzundung dieſes Theiles der Scheide 
und des. Blafenhalfes die Beranlaffung gewefen war. Die 


“Urinfiftel befand ſich ziemlich nahe dem durch Narben entftellten 


Scheidentheile der Gebärmutter, und war deshalb fehr hoch. ges 
legen; die ‚Größe der Deffnung, durch. welche man mit der 
Bingerfpige nach der Blafe hineindringen Eonnte, war bedeutend, 
und die Richtung derfelben. quer; die Ränder zeigten ſich calloͤs. 
Es wurde befchloffen, die Operation. in zwei Abfchnitten zu 
verrichten, d. h. die Ränder zuerſt wund zu machen, und nach 
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aufgehoͤrter Blutung und Eintritt des Stadiums der Ausſchwit⸗ 
zung der Lymphe die Vereinigung der friſchen Wundraͤnder zu 
unternehmen. Man hatte ſich vorher uͤberzeugt, daß zu dieſem 
Behufe es gar nicht der komplicirten Werkzeuge von Nägele 
und allemand bedurfte, fondern daß es Hinreichte, an den 
gewöhnlichen Inſtrumenten einige Eleine Mobificationen anzus 
bringen, welche der Befonderheit eines jeden einzelnen Falles 
leicht angepaßt werben Eönnen. 

Bei der- Operation erhielt die Frau auf einem zwedmäßigen 
Geburtöbette eine Lage auf den Knien und Ellenbogen; ein Ge: 
hülfe trat mit über der Perfon auögefpreisten Beinen mehr an 
das Kopfende, verfeste ſich alsdann in eine buͤckende Stellung, 
und erweiterte durch beide zur Seite und mehr nach hinten in 
die Scheide eingebrachte Zeigefinger diefelbe fo, daß fowohl die 
Bunde fichtbar, ald die Zugänglichkeit fir die Finger u. f. w. 
zu ihr Teicht wurde. — Die callöfen Ränder wurden nun in 
der Breite von einer bis mehreren Linien vermittelt einer über das 
Blatt gebogenen Eleinen Scheere und eines zwedmäßig geformten 
Scalpells abgetragen umd gleich gemacht, bi auf allen Punkten 
Blut hervordrang, worauf die Operirte in eine Rüdenlage ge 
braht und in den Zuftand der Ruhe verfegt wurde, Nach drei 
Stunden wurde die Operation fortgefeßt. Man hatte fih für 
die Anlegung des Sutura nodosa entfchieden. Zwei Feine Nas - 
deln wurden mit Hülfe einer Kornzange von ber hintern Wund⸗ 
lefze aus eingeführt, und fo zwei Hefte von verfchiedener Farbe 
eingelegt, die paffenden Fäden in einen Knoten gefchlnzt, 
und fo die Wundränder vollfommen einander genähert. Die 
vereinigte Stelle wurde mit etwas Charpie leicht Üüberdedt, und 
die Operirte auf ihr Ruhebette gebracht, auf welchem noch 
ein elaftifcher Catheter in die Blaſe eingeführt wurde. Drei 
Zage-ging alles erwünfcht; die Kranke konnte den Urin halten, 
entleerte ihm von Zeit zu Zeit in einem ziemlich ſtarken Strahle 
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durch die Urethra, und es drang Fein Tropfen bes Harns durch 

die frühere Ziftel. Nach Ablauf dieſer Zeit kehrte aber allmählig 

das alte Leiden zuruͤckk, und da man bei der Unterfuchung die 

Knoten erfchlafft und die Wundränder reizlos und klaffend fand: 

fo wurden die Knoten durchfchnitten und die Fäden auögeflhrt, 

von denen einer die obere Wundlefze durchfchnitten hatte. Dieſer 

letztere Umſtand veranlaßte bei dem: nach einer ‚Woche wieder: 

bolten Operationdverfuche die sutura circumvoluta zu wählen. 

Nachdem abermals die Wundränder auf die früher befchriebene 

Weiſe wund gemacht worden waren, wurden zwei etwas ges 

bogene goldene Hafenfchartnadeln mit beweglichen Spitzen von 

der unteren Wundlefze aus eingeführt, alsdann die obere von 

innen nach außen durchſtochen, und darauf mittelft einer Pirlz . 
cette die Spigen entfernt. Nachdem nun die Fäden Eunftgerecht 
umlegt und zufammen gezogen worden waren, wurde ein Knoten 
und eine Schleife geſchuͤrzt, und fomit die Operation beendigt. 
In den nächftfolgenden Tagen wurden bie vereinigten Wund⸗ 
‚ränder noch mit Tinct. opii erocata beftrichen, um die Lebens⸗ 
thätigkeit in bdenfelben längere Zeit geſteigert zu unterhalten. 
Auch hier war der Erfolg in den erſten Tagen guͤnſtig, nach 

dem Sten aber eben fo betruͤbend wie bei dem erſten Operations⸗ 
verfuche. Die Frau, welche bisher mit ausgezeichnetem Muthe 
und großer Ergebung fich allen Anordnungen gefügt hatte, ver: 
lor jest alle Hoffnung zu ihrer Heilung und wünfchte ihre 
Entlaffung. 

So viel fchien ſich aus diefen Verfuchen folgern zu laſſen, 
daß der Grund des Mißlingens der Operation allein in dem 
dynamifchen Verhalten der Wundränder zu fuchen fei, welche 
als Schleimmembranen der’ NReigung ermangelten, eine adhaͤſive 

Entzuͤndung und plaſtiſche Vereinigung einzugehen, — ein Um⸗ 
“fand, der auch fo oft die Vereinigung der Gaumenfpalte vers 
eitelt. Diefer Anficht gemäß wurde befchloffen, vor der nächften 
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Operation bed zweiten Falle, der fich für fie zu eignen fchien, 
die natürliche Befchaffenheit der Schleimhäute an biefer Stelle 
fo viel als möglich, zu — und dadurch ihre Lebensthaä⸗ 
tigfeit umzuaͤndern. 

Die Perſon, an welcher biefe Idee in Ausführung gebracht 
wurde, war gleichfalls eine junge Frau, aus deren unterfeßtem 
und unproportionirtem Körperbaue, fo wie aus ben gebogenen 
Schienbeinen die frühere Rhachitis Leicht zu erkennen war, und 
welche bei ihrer fehr ſchwierigen erften Entbindung. vor mehre⸗ 
ren Jahren diefed Uebel erlitten hatte. Die Urinfiftel als fistula 
vesico-vaginalis hatte in dieſem alle mehr eine Richtung 
nach der Länge, und betrug nur gegen ein Zoll, lag außerdem 
wegen eined unvolllommenen Vorfalls der Scheide nicht weit 
vom Eingange in diefelbe, und dadurch für die Ausführung der 
Operation fehr bequem. Um den oben angegebenen Iwed zu 
erreichen, wurden die Fiftelränder vier Wochen hindurch mit ein- 
jelnen Unterbrechungen mit Hoͤllenſtein beftrichen, und dadurch‘ 
zu wieberholtenmalen in eine lebhafte Entzündung verfeßt. Bei 
der Operation wurden die Wundränder noch an einzelnen Stellen 
durch Abtragung mit dem Meffer geebnet und verwundet, und 
darauf durch drei blutige Hefte innig zufammengeführt. - Diefer 
Verſuch, welcher mit ausgezeichneter Handfertigkeit des Dr. Bur⸗ 
Hard vollzogen wurde, gelang rüdfichtlich der Vereinigung fo 
volfommen, daß man zu den größten Erwartungen berechtigt 
zu fein ſchien; allein nichts deftoweniger blieb, auch diefer ohne 
Erfolg, indem nach drei bis vier Tagen der Urin durch bie frü⸗ 
here Fiftel wiederum tropfenweiſe abzugehen begann. 

So hatte ich denn diefelbe Erfahrung gemacht, welche ich 
bor vielen Sahren bei v. Siebold, Kluge und Murfinna 
in Berlin wahrgenommen hatte. Nichts deſtoweniger entfchloß 
ih mich zur Fortfegung von Heilverfuchen, deren Refultat in 
den folgenden Jahresberichten angeführt werden foll. 
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25. Molenbildung beobachteten wir in diefem Sahre an 
zwei Individuen, welche fchon öfters geboren hatten. Eine 
jährige Frau, die früher an Unregelmäßigkeit ihrer Men: 
ſtruation gelitten hatte, glaubte fi) im Aten Monate ſchwanger, 
' als plößlich ohne Außere Veranlaffung am 25ten Feb. ein hef- 
tiger Blutverluft aus der Gebärmutter eintritt, dem eine Fleifch- 
mola in ber Größe eined Gänfeeied folgte. : Die, Blutung 
fiftirte fehr bald darauf, und die Perfon genas in vier Wochen 
volfommen.. 


Die andere Derfon hatte fhon in ihrem 16ten Jahre das 
erfte Kind geboren und daffelbe gefäugt, von welcher Zeit her, 
bei einer gracilen Körperconftitution, fie nie von Kränklichkeit 
frei blieb.“ Sie abortirte darauf ohne wahrnehmbare Urſache 
dreimal hintereinander, und erlitt am 18ten Feb., in welcher 
Zeit fie ſich gleichfalls im Zten Monate ſchwanger glaubte, un 
ter bedeutendem Bluterguß den Abgang zwei mit einander ver 
bundener Eychen, welche, dußerlih wie mit einer Flodenhaut 
umgeben, bie Größe eines Eleinen Hühnereies hatten, und mit 
Lymphe, jedoch ohne irgend ein Rudiment eines Fötus angefüllt 
waren. Die fehr Franke Frau genas nur fehr langfam. 


Befondere Erfcheinungen während der Dauer ihrer ver 
meintlichen Schwangerfchaft wußten beide Perfonen nicht anzus 
geben. Die fonft. diefem Zuftande gewöhnliche fchnellere Ent: 
widelung der Gefchlechtöfphäre konnte nicht beobachtet werben, 
da die betreffenden Individuen erfi beim Eintritt der Geburt 
in unfere Behandlung kamen. 
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Krankheiten der Kinder. 


1. Palatum fissum duplex, ein boppelter Wolfsrachen 
wurde einmal beobachte. Die Gaumenbeine und bie Uvula 
fehlten ganz; am unteren Rande ber Naſenſcheidewand hatten 
ſich jedoch die ossa intermaxillaris mit einigen Zähnen gebildet, 
welche ſich in den erſten vier Wochen freiwillig entfernten. Das 
Kind war ſehr zart, litt an dyspeptiſchen Zufaͤllen, und wurde 
bis zum Aten Monate, als dem moͤglichen Operationstermine ge⸗ 
pflegt, und behufs jener dem chirurgiſchen Clinicum uͤberliefert. 

2. Spina bifida kam einmal vor. Das Kind war weib⸗ 
lichen Geſchlechts, wurde 29 Tage alt und flarb an hydroce⸗ 
ſhaliſchen Zufaͤllen am 26ten Tage der Beobachtung. 

Die Section bot nichts beſonderes Merkwuͤrdiges dar, wurde 
aber zur Belehrung der Zuhoͤrer benutzt. 


3. Talipes kam einmal vor. Das Kind war von einer 
geſunden kraͤftigen Mutter geboren, welche waͤhrend ihrer 
Schwangerſchaft keinen Mißhandlungen ausgeſetzt geweſen war. 
Eben ſo hatte das Kind eine regelmäßige Lage bei der Geburt 
gehabt, und es kann nur (mit Naͤgele, Carus gegen v. Sie⸗ 
bold u. a.) angenommen werden, daß auch. in diefem Falle 
unabhängig von äußeren Gewaltthätigkeiten diefe Mißbildung, 
wie überhaupt die marigelhafte Bildung der Ertremitäten in 
einer Hemmung ber Entwidelung begründet ſey. In den erften 
tebenstagen allen methanifchen Zwang fcheuend,. ließen wir einſt⸗ 
meilen zwedmäßige Einreibungen unter den dabei üblichen Ma: 
nipulationen machen, und befchloffen, das. Kind fpäterhin einen 
Regulator tragen zu laffen. 

4. Exomphalus in Folge eines ſchlecht behandelten Na⸗ 
belſchnur⸗Reſtes gelang einmal zu unferer Beobachtung, und 
wurde mit günftigem Erfolge behanbelt. 
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5. Frenulum linguae justo longius kam ebenfalls nur 
einmal vor; das daburch bedingte Säugehinderniß wurde burch 
die Trennung bed bis an bie Bungenfpige vorgewachfenen Zun⸗ 
genbaͤndchens beſeitigt. 

6. Icterus, welcher aberhaupt aus bekannten Urfachen 
immer ſeltener vorkommt, iſt ebenfalls nur einmal beobachtet 
worden. Das Kind war ſehr blond, ſtammte von einer blonden 
Mutter, und wurde von Seiten: des Policlinici durch die Wen⸗ 
dung entwickelt. Die mit dyspeptiſchen Beſchwerden gepaarte 
Gelbſucht hatte fich am 5ten Tage nach der Geburt eingeſtellt, 
und war mit Befeitigung der erſteren nach 14tägiger ärztlicher 
Pflege gänzlich gehoben. 

7. Aphthas. An dieſem boͤſen deiben wurden ſieben Kin⸗ 
der gepflegt. Die Urſachen dazu waren von verſchiedener Art. 
Unſauberkeit, die aus unſtatthafter Lebensart verſchlechterte Mut⸗ 

termilch oder nachtheilige Surrogate derſelben und ſchlechte Woh⸗ 
nungen kamen am häufigſten in Anklage. Beobachtet wurde 
dabei, daß die Schwaͤmmchen von den Kindern ſich auf die 
Bruſtwarze, und von hier in einem Falle ſich auch auf ein an⸗ 
deres Kind uͤbertrugen. 

8. Ophthalmia recensnatorum wurde funfmal beobachtet, 
und mit günftigem Erfolge theild durch fchleimige Opiumhal⸗ 
tige Augenwäffer, theil$ und zwar in einigen fchroierigen Fällen 

nit Hülfe des Sublimats geheilt. 

9. Ophthalmia scrophnlosa bei einem noch in der Lac⸗ 
tation begriffenen Kinde,' wurde durch fublimathaltiges Augen⸗ 
waffet und Augenſalbe aus rothem Praͤcipitat mit Splm mit 
fehr günftigem Erfolge behandelt. 


10. Pneumonia recenshatorum wilrbe nur einmal’ beob⸗ 
achtet, Das Kind wurde durch bie Anwendung ber Blutegel 
und den Gebrauch der antiphlogiftifchen Eur hergeftellt. 


% 
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11. Mastitis recensnatorum wurde Qmal behandelt. Der 
erfte Fall betraf ein Kind, vier Wochen alt, weiblichen Gefchlechts ; die 
Entzindung nahm hier beide Brüfte ein, welche ſich bis zu der 
Größe eines halbirten Taubeneied erhoben, und von denen bie 
Ink in daö Stadium suppurationis überging, die andere zer⸗ 
thelt wurde. Der zweite Fall betraf einen vierzehn Tage alten 
Snaben, welcher zugleich bedeutend an Schwämmchen litt. Hier 
mar nur eine Bruſt ergriffen am ber jedoch auch ber Zertheis 
lungsberſuch mißlang. 

Die Behandlung befand in Anwendung gelind zertheilen: 
der Salben, zulegt in Breiumfchlägen. Beide Kinder wurden 
genefen entlaffen. 

12, Inflammatio umbiliei zeigte fich bei einem vierzehn 
Tage alten Rinde, in Folge fchlechter Behandlung des Nabel: 
ſchnurendes. Die finuöfen Geſchwuͤre wurden theild durch den 
Gebrauh einer Salbe mit balsamus peruvianus niger, 
theils mit alcoholifirter Chinarinde mit ſchnellem und gutem 
Erfolge geheilt. Man 

13. Erysipelas recensnatorum fam einmal vor. Roſen⸗ 
tig begann diefelbe an den dußern Schaamlefzen eines fiebzehn 
Boden alten Kindes, verfnüpft mit einer bedeutend fieberhaften 
Aufregung und Elonifchen Krämpfen. Darm; und Urin-Erergs 
onen fo wie die Hautausdlnftung waren unterdrüdt; ein 
brennender Durft, große Unruhe, Wimmern und mitunter fopos , 
fe Schlaf waren die Begleiter diefer Krankheit. Von hier 
ws verbreitete ſich allmählig die rofenartige Entzündung uͤber 
den Unterleib, die Unterfchenkel, und während nach dem Iten Tage 
fe Gefchlechtötheile bleicher zu werden und bie Abfchuppung 
enutreten beganrien, war fie an den Extremitäten und im Ges 
ft erſt bluͤhend hervorgetreten. 

Die Urfache mag in vorliegendem Falle mehrfach fein. Die 
Nutter, an deren Bruft fi) das Kind, befand, verlor durch 
A*. 


52° 


— unvermutheten ploͤtzlichen Tod ihren Mann, lebte auf 
ebener Erde in einer feuchten Stube, und hatte waͤhrend des 
Begräbniſſes ihr Kind einſtweilen einer Saͤuferinn an die Bruſt 
gegeben, von wo ab es erkrankt ſein ſoll. 

Die Cur beſtand im Allgemeinen in Anwendung trockener 
Wärme und der diaphoretiſch-antiphlogiſtiſchen Methode. Es 
wurde nämlich in Baumwolle gleichmäßig eingehuͤllt, und um 
dieſe Hülle eine aromatifche Dede gelegt. Der Gebrauch. des 
Kali tari., Liquor Kali acet., des Calomel mit Moſchus 
u. a. reichte aus, das Kind nach dreiwoͤchentlicher Behandlung 
herzuſtellen. EISEN 
14. Psoitis neglecta. Ein Knabe im ı zweiten Lebens 
jahre, fonft febr, gefund, faͤlt vom Tiſche, bleibt unbeachtet, er⸗ 
krankt jedoch und kommt beinahe nach Jahresfriſt in ärztliche 
Pflege. Das Kind litt an großem Schmerz bei jeder Wendung 
ſeines Koͤrpers und war vom hektiſchen Fieber bereits abgezehrt; 
der dritte Lendenwirbel nach innen eingeſunken, bildete nach 
auſſen einen entzundeten, aͤußerſt ſchmerzhaften Höder; der rechte 
Hoden 508 ſich bald hinauf, bald fenkte er fich nieder. Der 
Unterleib war aufgetrieben und ſchmerzhaft. Ale ärztliche Huͤlfe 
ſcheiterte. Die Section ergab Folgendes: 
Kein Eingeweide des Unterleibes war normal anzutreffen. 
Der ganze Darmkanal war auf die merfwürbdigfte Weiſe mit 
dem Omentum, menseteriam und allen andern Hortfäßen des 
Peritonaͤi in einen, eine Aneinanderreihung featomatöfer Tu⸗ 
berfeln bildenden Klumpen verwacfen, aus welchem bei dem 
Einftechen mit dem Skalpell fi) eine Menge Eiter ergoß. Leber, 
Milz und Pankreas waren aufgetrieben, weich und jerreiblich, 
mit Tuberkeln durchſtreut, welche ſämmtlich Eiter ergoffen. Daf: 
felbe gilt von ber rechten Niere, die linke fchien gefund. Nach 
Entfernung dieſer Theile gelangte man an die Wirbelfäule, 


Der rechte Pfoas: Muskel. bildete einen Eiterfad, aus welchem 
f % ‘ 
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fi 8 bi8 10 Unzen Eiter ergoffen. Niere, Harnleiter, Saas 
menftrang und Hode diefer Seite waren mit ber Blaſe und 
Proftata in einen kurzen Strick verwachfen. Die Wirbelfäule 
war. mit einer dichten Schicht. aneinandergereihter fleatoma= 
töfee Tuberkeln umgeben, welche zugleich das Becken ausfüllten. 
Ale Lendenwirbel waren Fariös entartet, der dritte ganz zer: 
fir. Die Bruft:Eingeweide zeigten außer einigen Tuberkeln 
in der Lunge nichts abnormes. 

15. Rhachitis wurde viermal beobachtet, und durch den 
ansdauernden Gebrauch der Möthebäder, der Roͤthe und des 
Eichelkaffees als Getränk, freie Luft und beffere Nahrung mit 
wechfelndem Glüde behandelt. Keiner der Kranker ift geftorben. 


16. Osteomalacia in feinem ganzen Umfange wurbe bei 
einem 2= bis Zjährigen Knaben einmal beobachtet. Das Kind 
flammte von fehr bejahrten Eltern, von denen die Mutter früher 
an Rhachitis gelitten hatte, der Vater aber fchwindfüchtig war. 
Die Krankheit fehritt mit furchtbarer Zerftörung des ganzen 
Knochen= Gerüftes befonderd aber der Gefichtöfnochen einher. 
Das Kind war rettungdlos verloren. 





17. An Febris hydrocephalica acuta wurden fünf Ins 
dividuen „gepflegt. Es waren meift hoffnungsvolle Kinder ımter 
und über 1 Jahr alt. Die Urfache lag einmal in der Verab: 
reichung fpirituöfer Getränke, einmal in ſchnell verfchwundenem 
Milchſchorf, 2mal in plöglicher Erkältung, 1mal war Zahnreiz 
damit verknüpft. An diefer Krankheit ftarb nach 24fklndiger 
Behandlung ein Kind. Die Übrigen vier, bei denen in dem 
aiten Stadium Hülfe kam, wurden gerettet. 


18. An hydrocephalus chronicus wurden zwei 3wil- 
lingsbruͤder behandelt, von denen der eine gebeffert wurde, der 
andere ftarb. Sie waren gegen zwei Jahr alt und mit dieſem 
Krankheitszuftande geboren. 
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19. Catarıhus acutus Fam bei fünf Kindern vor, welche 
ſehr armen Eltern angehoͤrten und aus duͤrftiger Kleidung 
erkrankten. Es war dieſe Krankheit mit Fieber und gereiztem 
Zuſtande der Lungen verknuͤpft. Sämmtliche wurden jedoch 

hergeſtellt. 
20. Tussis eonvulsiva, welche epibemifch herrfchte, Fam 
viermal zur Behandlung. Das entzundliche Leiden in dem erſten 
Stadium der Krankheit beruckfichtigend, haben wir bei der Hart- 
nädigfeit und hohen Gefahr diefer in. feinen Erfcheinungen 
furchtbaren Krankheit Feinen Unglüdsfal vorkommen fehen. 

21. Dentitio diffieilis wurde 4mal beobachtet. Das 
Bufammentreffen vieler Umftände, welche theild in dem Orga: 
nismus der Kinder, theils in der Erziehungsweife zu fuchen 
waren, bedingte die Erankhafte Steigerung diefes Entwidelungs- 
Prozeffes. Ein Kind war nicht zu erhalten, drei genafen, bei 
denen mehrere Zähne auf einander folgten. 

22. Scarlatina wurde bei einem Neugebornen einmal, 
eben fo : 

23. Rubeolae nur einmal beobachtet und mit glüdlichem 
Erfolge behandelt. 

24. Febris meseraica. An diefer fo häufigen Krankheit 
wurden eilf Individuen gepflegt. Da fie fich in ihrem eigen- 
. thümlichen Charakter erfennen und von den ihr verwandten 
Formen als Synochus gastricus, Dyspepfie, Atrophie u. a. 
leicht unterſcheiden ließ, fo hatte die Behandlung derfelben Feine 
befondere Schwierigkeit, und der Gebrauch der Ipecacuanha, bei 
entzuͤndlicher Diathefid und Stuhlverhaltung des. Calomels und 
der Digitalis, in andern Fällen ded Decoct. Tamarindor., des 
Kali tart. einen entfchieben günftigen Erfolg. Zum Schluſſe 
wurde der Succus Dauci mit Tinet. Rhei und Kalmus ges | 
reicht. In einem Halle war jedoch bie Erhaltung des Kindes 
nicht möglich. 
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W. Dyspepsia wurde in 15 Fällen beobachtet. Auch 
bier leiſtete Ipecacuanha mit vinum stibiatum, and letzteres 
in Verbindung mit Rheum, gute Dienfte. 

30. Atrophia Fam 19mal und zwar meift im legten. 
Stadio der Krankheit vor. Die Behandlung fämmtlicher das 
von ergriffenen Sudividuen war ſchwierig. Schlechte Koft in 
Verbindung mit unfauberen Stöppeln bei Ziehfindern, welche 
der Mutterbruft entbehrten, ferner der Aufenthalt in fehr ſchlech⸗ 
tr Wohnung waren der Grund von zehn Todesfällen. 

31: An allgemeiner Serophulosis wurden nur zwei, und 
an impetigo scrophulosa fimf Kinder gepflegt, jedoch durch 
den Gebrauch der Baͤder, ber Färberroͤthe, des Eichelfaffees und 
anderer auf bad Syſtem der Ernährung — einwir⸗ 
kenden Mittel hergeſtellt. 

32. Ein Fall merkwuͤrdiger Art von | Ozoena scrophu- 
losa zeichnete fich vorzüglich durch feine Dauer und Boͤsartig⸗ 
kit aus. Das Kind genas jedoch nach großen Dofen von Afant. 

33. Stomacace fam einmal vor. 

3. Crusta, lactea 'zweimal. ‘Der Verlauf diefer Krank: 
heiten war fehr langwierig, und es gelang nur durch eine all⸗ 
mählige Verbefferung der reproduktiven Sphäre des kindlichen 
Organismus, biefelbe zu heilen. 

35. Helminthiasis wurde 6mal beobachtet. Unter einem 
Gemifche von amfcheinend gefährlichen pathologifchen Erfcheis 
nungen wurde das dieſe begründende Wurmleiden nicht, ver: 
kannt, und erfiere durch den Abgang der Würmer, befeitigt. 
Me Kranken genafen. 

36. Diarrhoe aus Atonie des Darmkanald wurde Amal 
behandelt, Imal mit ungünftigem Erfolge. 

37. Intertrigo, eine häufig vorfommende Erſcheinung bei 
fonft wohlgenährten Neugebornen, Fam 2mal vor. Die Kinder 
waren fehr unruhig, litten viel Schmerz und magerten endlich ab. 
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Diefem Zuftande half am leichteften ber aͤußere Gebrauch bes 
Decocti salviae mit Syrupus domestieus ab. 

38. An Asthma recensnatorum wurden zwei Kinder 
behandelt; fie find gedoch genefen. 

39. Epilepsia bei einem 2jährigen Kinde wurde mit 
Gluͤck gehoben. 

40. Trismus recensnatorum wurde zweimal beobachtet. 

Ein Fall war tödlich, im andern, wo bald Hülfe gefordert 

warb, erfolgte Geneſung. Bäder und Unterhaltung der Haut: 
thätigkeit waren die Hauptmittel zur Lebenserhaltung. 

41. Tumor eystieus kam einmal in der Größe eine 
Zaubeneied auf dem Manubrio sterni vor. Die Gefchwulft 
wurde eröffnet, der Balg auögefchält, und das Kind genad. 








! 
Bericht 
über die Ergebniffe der ftabilen geburtshuͤlflichen Lehr: 
Anftalt in Breslau im Jahre 1829. 
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An iften Januar 1829 befanden fih 10 Schwangere und. 
6 Wöchnerinnen in ‚der Anftalt, Aufgenommen wurden im- 
Laufe des Jahres 181 Perfonen, fo daß im Ganzen 197 Per- 
fonen verpflegt worben find. Von biefen wurden entbunden 
171 Individuen, unentbunden entlaffen-aber .12. Unter dieſen 
12 Perfonen befinden ſich 2 Unfchwangere, welche wegen Krank: 
beiten aufgenommen wurden, die mit den Zeugungsfunctionen 
im genaueften Zufammenhange flehen. Die eine naͤmlich litt 
an eclampsia venoso-uterina, und wuͤrde demnach nicht in: 
die Anftalt aufgenommen worden fein, wäre fie nicht bei einer 
zufälligen Anweſenheit in der Anftalt fo bedeutend erkrankt, 
daß ihr Transport gefährlich geweien wäre. Sie wurbe nad) 
wenigen „Tagen geheilt, entlaflen. — Die andere litt an einer 
fistula vesico-vaginalis, bei der bie. Heilungsverfuche frucht⸗ 
los blieben. Die 10 Schwangere, welche unentbunden wieder 
entlaffen wurden, find ſolche, welche in den früheren Monaten 
der Schwangerfchaft. auf eine. Weife erkrankten, daß frühzeitige 
oder unzeitige Geburt zu beflicchten war, und ihre Entlaffung 
fand ftatt, nachdem diefe Gefahr befeitigt und bie Krankheit 
geheilt war. Namentlich litt die eine von ihnen an’ retroversio 
uleri. — Von den Wöchnerinnen wurden entlaffen 169. : Unter 
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dieſen befinden ſich nur 3, welche an Krankenanſtalten abge⸗ 
geben wurden. In den erſten Wochen des Puerperii wurde 
Beine Woͤchnerin einem Hospitale uͤberwieſen; und auch ſpaͤ⸗ 
terhin geſchah dies nur dann, wenn ſie an einem chroniſchen 
Uebel litten, ‘welches mit den Zeugungsfunctionen in keiner nd= 
bern Beziehung ſtand. Bon den 3 am das ftädtifche Hospi⸗ 
tal abgegebenen. Perfonen litt bie eine ‚an Syphilis, bie 
zweite an Scabied. ‚Beide waren mit Wehen nach der Anftalt 
gekommen. Die dritte litt an Hydrops ascites,. welcher in 
Folge eines unterbrüdten Wechſelfiebers entftanden war. — 
Geftorben find 2 Wöchnerinnen, von denen bie eine Placenta 
praevia gehabt, und vor ihrem Einteitte in die Anſtalt bedeu⸗ 
tend viel Blut verkoren hatte, bie andere mit : Pustrescentia 
uteri in bie Anſtalt gebracht wurde. 

. Am. Schluffe ded Jahres 182% befanden ſich in der Anz 
fialt 8 Schwangere und 6 Wöchnerinnen. 

Durch die 171 Geburten, von denen: 4 Zwillingsgeburten 
waren, wurden 174 Kinder zur Welt befördert. Die eine Ent- 
bindung beftand nur Darin, daß bie einzelnen Knochen eines 
foetus extrauterinus, welcher 10 Jahre getragen worben war, 
durch eine Fiſtel im Maſtdarme extrahirt wurden. Es gefchieht 
dieſes merfmürbigen Falles, im welchem faft das ganze Skelet 
einer. vollfommen ausgetragenen Frucht gefammelt, und die Mut- 
ter. ‚geheilt entlaffen wurde, hier Beiner. ausführlicheren Erwaͤh⸗ 
nung, weil es berfelbe ift, welcher in den. Berichten der: hiefigen 
geburtöhürflichen Policlinik näher betrachtet werben wird; -; 

Unter den Geburten befinden ſich 16.vorzeitige, von denen 

12 frühzeitig, 3.ungeitig und 1 Abortus iſtz daher auch nur 

bei 173 Kindern das Gefchlecht beftimmt werden konnte, welches 
Simal. männlih,. 92mal weiblich war. - 

Bon den: frübzeitigen Kindern wurde nur 1 am: Leben er: 

halten, und unter den vechtzeitigen- zählen. wir- 13 todte. Bor 
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\ 
der Geburt abgeftorben waren 43 das eine. wegen theilweifer 
Lostrennung des Mutterfuchens ‚vor beginnenber Geburt in Folge 
von erlittener Gewalthätigkeit. Das 2te wer ein in Verweſung 
übergegangener Zwilling, deſſen vollfommen ausgebildeter Bru⸗ 
der lebend geboren und am Leben verhalten ward. Bon zwei 
anderen war die Urfache bes Abfterbend nicht zu ermitteln. ;- 

In der Geburt flarben fünf Kinder; zwei poegen; · Um⸗ 
ſchlingung aͤußerſt verkuͤrzter Nabelſchnur; eins wegen einer: 
vollkommnen Fußlage, welche dadurch beſonders unguͤnſtig wurbe, 
daß die Scheide der Mutter eine ganz ausgezeichnete Enge hatte, 
und daß die Nabelſchnur Smal um den Hals, ſo wie 1mal um 
den Arm des Kindes umfchlungen war; eins. bei. einer kuͤnſt⸗ 
lichen unvollkommnen Fußlage, bei welcher das Löfen. ber: Arme 
und des Kopfes ſich verzögerte ; eind wegen Vorfalles ber —* 
belſchnur bei noch wenig geoͤffnetem Muttermunde. 

Nach der Geburt ſtarben vier Kinder, von denen eins von, 
einer an Syphilis tief erkrankten Mutter geboren worden war; 
drei andere gingen an Krämpfen unter. — Regelmäßige Kopf: 
lagen fanden 157 ſtatt; und zwar 86mal die Afte, 38mal die 
Ae, 7mal die 3te und 15mal die Ate Kopflage. Fuͤnfmal Eonnte: 
die Stellung des Kopfes nicht genau beſtimmt werden, und 
Gbmal ſtellte er ſich in querer Richtung. 14mal kamen ab: 
weichende Lagen vor, namentlich eine Geſichtslage, ſechs Steiß⸗ 
lagen, drei vollkommne Fußlagen und vier. Schieflagen, bei 
welchen letzteren ſtets die Bruſt (dmal mit, Aimal. ohne bie 
Schulter) der vorliegende Theil, war. 

Ohne befondere Kunfthüdfe verliefen. 146. — 19 er⸗ 
forderten die Anwendung mediciniſcher Huͤlfe, und Wmal wurde 
mechaniſche Huͤlfe noͤthig, namentlich: 

4mal die Application. der, Zange, 
Amal, bie. Wendung, 
Smal: das Loͤſen der Arme und. bes Kopfes, k 
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imal das. Accouchement force, 

1mal bie Extraction der Knochen eines Foetus extrauterini, 

1mal dad Zuruͤckbringen des neben dem Kopfe vorliegenden 
Armes. 

Die Indication zur Anlegung ‘der Zange gab 1mal pu- 
trescentia uteri mit gleichzeitiger bedeutender Bedenenge, 1mal 
eclampsia parturientium, imal Enge bed Bedenausganges, - 
1mal einige Verengerung des Bedeneingangs bei enormer Bek⸗ 
kenneigung. 

Zur Wendung gab Imal Schieflage der Frucht, 1mal bei 
abgeftorbenem Kinde große Beckenenge die Indication. Es war 
dies berfelbe Fall, in welchem die Nabelfchnur. vorgefallen ge⸗ 
foefen war. Doc gab biefer Umftand nicht die Indication zur 
Wendung ab, weil das Kind bereits abgeftorben war, als es 
entdedt wurde. — Der Ate Fall, in welchem Schiefläge der 
Frucht vorhanden war, inbicirte die Wendung nicht, weil er 
von ber Natur durch bie fogenannte Selbftentwidelung: been: 
digt warb. 
Folgende Fälle find in mannigfacher Beziehung intereffant, 
‚ und beöhalb wohl ber nähern Mittheilung werth, ba einzelne 
Gegenftände von Wichtigkeit näher durch fie beleuchtet werben. 

as zunächft die verfchiedenen Abnormitäten des Bedens 
und ihrer Urfachen anlangt, fp fand ſich Gelegenheit, durch bloße 
mangelhafte Entwidelung eine Verengerung des Bedens zu 
fehen, welche ungleich. größer ift, als man anzunehmen pflegt, 
daß bei der einfachen, nicht bucch Krankheit hervorgebrachten 
Berengerung des Beckens vorkommen koͤnne. Zu fpäte Ent= 
widelung und lange ‚Zeit hindurch beftehende geringe Pitalität 
des Zeugungsapparate hing in dem hier erwähnten Falle fehr 

deutlich mit der Verengerung des Beckens zuſammen. 
| Eine Frau von. 35 Jahren nämlich war niemals bedeutend 
krank gewefen, und. hatte namentlich fehr gefunde Kinderjahre 
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verlebt. Erft in ihrem Aſten Jahre war: fie menflruirt worden; 
immer waren die Menſes fparfam und felten gefloffen, bis. bie 
Perfon in ihrem 31ſten Jahre. geheirathet hatte. - Durch dieſes 
cheliche Verhältniß erft wurde. die Vitalität der Serualorgane 
fo gefleigert, daß bie Perfon regelmäßig menftruirt ward. - Im 
dten Jahre ihrer Verheirathung trat Schwangerfchaft ein, und 
obgleich fi am regelmäßigen Ende berfelben bei der Geburt Hinz 
derniffe zeigten, fo fuchte die Hebamme doch erſt drei Zage nach 
erfolgten WBafferfprunge Ärztlichen Beiftand. Nach Attwendung 
mannigfaltiger Mittel durch 48 Stunden, wurbe die _Leidende 
am sten Tage nady Eintritt. der Geburtöwehen in unfere An» 
falt aufgenommen, wo folgende Erfcheinungen ‚ben bereits eins 
getretenen Brand ber. Gebärmutter, deutlich verfündeten. Der 
Unterleib war in hohem Grade tympanitifch aufgetrieben, wähs 
send ein aus der Scheibe ſtatt findender Ausflug dad Zimmer 
mit einem verpeſtenden Geruche erfülte, die Haut fühl, Puls: 
fhläge über 150 in ber. Minute. Gleich: nach ihrer Ankunft 
wurde bie Kreißende mittelft, der ‚Bange entbunden. Erſt drei 
Tage fpäter flarb fie, und es zeigte bei genauer. Unterſuchung 
das Beden, deſſen Verengerung früher fchon erfannt, und auch 
der Art und dem Grade nach richtig beſtimmt worden war, 
eine Conjugata von drei Zoll. Der Querdurchmeſſer der oberen 
Apertur betrug 4" 11", der, Längendurchmefjer der Beckenhoͤhle 
4,", der Querdurchmeffer derfelben 444". Die Entfernung 
de6 unteren Ended der Schooßbeinverbindung vom Ende des 
Kreugbeins 3%". Die Entfernung ber Sitzknorren ' von eins, 
ander 34.” Nach oben lief ber Schooßbogen fo fpig zu, daß: 
eigentlich nur ein Schooßwinkel zu nennen war. Die Aus⸗ 
jehung des laͤngſt abgeflorbenen Kindes geſchah in ziemlich, 
kurzer Zeit (etwa einer Viertelſtunde). 
In zwei Fällen wurde eine rhachitifche Berunftaltung bes 
Bedens beobachtet. In dem erſtern erinnerte ſich die Perfon 
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zwar nicht als Kind krank geweſen zu ſeyn, aber fie trug bie 
Spuren vorangegangener Rhachitis in ſehr gealterten Geſichts⸗ 
zuͤgen und in dem Mangel der: Mehrzahl der Zähne bei noch 
nicht vollendeten QOften Lebensjahte. In dem in Rebe ſtehenden 
Falle maß die Conjugata 3 Zoll. In der Becken hoͤhle und im 
Ausgange verlor der“ Langendurchmeſſer nur ſehr wenig, weil 
der untere Theil des Kreutzbeines ſtark nach hinten gerichtet war. 
Die queren · Durchmeſſer hatten an Raum gewonnen, und der 
Schooßboͤgen war ſehr weit. Die. Geburt, — in dicſem 
FZalle erfolgte ; verlief folgendetmaaßen: 

Naͤchdem die Aſte Geburtszeit erſt kurze Zeit pet hatte, 
die- Mäffer aber bereits früher abgefloſſen waren, fiel die Na- 
belfchnur bor; deren Puls ſchon erlofchen war, als ihr Vorfall 
entbeckt wutde Worauf es übrigens fogfeich gelang, bie Nabel: 
ſchnur uͤber den Kopf zuruͤckzubringen, ohne daß ſie von Neuem 
vorgefallen rote: Da aber der Kopf auch: ber faſt volnig ge⸗ 
offnetem Muttermunde berveglich auf dem Beckeneingange ſtehen 
oͤlieb⸗ ſo wurbe von Ber Beckenenge die Indication zur Wen⸗ 
Bing. hergenommen. Da nicht unbeträchtliche Größe der Frucht 
mie der bedeutenden Verengerung des Beckens zuſammentraf, fo 
war die Extraction fo ſchwierig, daß man deutlich erfehen konnte, 
wie · das Leben des Kindes, wäre es nicht ‘vor der Wendung 
Piel erloſchen geweſen haͤtte verloren gehen muͤſſen. 

Vi dem andern Falle, wo rhachitiſche Verengerung vor⸗ 
Ah, aß die Conjugata nur 2%, Boll,’ wie dies theils durch 
die äußerliche Unterſuchung, welche die Conjugata externa zu 
53/, goll finder ließ, ermittelt, - theils durch die Meſſung des 
Diagonaldurchmeſſers des kleinen Beckens beftätigt wurde. Aber 
dieſes fo unguͤnſtige Verhältniß wurde durch günftige Verhaͤlt⸗ 
niffe, welche dad Kind darbot, ſo vollfommen ausgeglichen, daß 
die Geburt eine für Mutter und Kind glüdliche war. — Zu: 
nächft «nämlich war das "Kind ganz ungewöhnlich klein, wog 
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nur fünf Pſd. und war fiebzehn Zoll lang. . Die: Durchmeſſer 
ded Kopfed waren 4 11%, Zu 14% und 20 41%, Der Durch: 
mefjer der Schultern 3%, Zoll, ber Durchmeffer. ber Hüften 3”. Boll 
Hierbei muß bemerft werben, daß ber biagonale und ber. lange 
Durchmeſſer noch kürzer gemwefen fein würden, wenn ber Quer 
durchmeſſer nicht bedeutend wäre zufammengebrudt worden. Die 
Berkinzung dieſes letzteren ruͤhrte aber nicht ausfchließlich von einer 
Berfchiebung der Knochen gegen einander. her, fonbern es hatte 
das rechte Scheitelbein ‚einen fehr bebeutenben,: wohl einen. halben 
Zoll tiefen Eindrud, der .bei dev Entlaſſung ded Kindes aus der 
Anftalt (nach 14 Zagen) fich erſt wenig: verringert hatte, 

Das zweite. gümftige Verhältnig beim Verlauf der: Geburt 
war der Umftand, daß das Kind mit dem Steiße fich zu ders 
felben ftellte, welcher zur. Ausgleichung der Bedenenge ſchon von 
dem Altern Ofiander als nüslich anerkannt. worden ift, und 
den Vortheil gewährt, daß ber nachkommende Kopf. nicht ſo 
lange. an der verengten Stelle. aufgehalten: wird, : als. es mit 
dem vorangehenden gefchehen. fein: würde, weil‘ erſtens ‚bek 
dem Durchtreiben. des Rumpfes die Geburtöthätigkeit ſich be⸗ 
teitd bis zu einem hohen Grade von Energie gefteigert. hat, 
und weil zweitens auf dem nachfolgenden Kopf der Uterus uns 
mittelbar und alfo mit. größerer Wirkſamkeit druͤckt. In. dem‘ 
vorliegenden Falle wurden:, fobald. die unterfien Rippen ſich am: 
Eingange der Scheibe befanden, die Arme und ber Kopf gelöft. 
Daß. dies nicht ohne Schwierigkeit gefchehen konnte, ergiebt fich: 
aus den ſchon oben angeführten Umſtaͤnden. Dennoch. wurde 
die genannte Entwidelung. ſehr ſchnell unter Anſtrengung aller“ 
Kräfte vorgenommen, und bed Kindes Leben dadurch gerettet. 

Weber. die Lagen und. Stellungen. der Frucht wurben fol⸗ 
gende Beobächtungen gemacht:: ‚ 

Die Iſte Scheitellage : wurbe ungleich häufiger beobachtet - 
als die 2te, die Ate öfter ald die Zte. Die beiden letztgenannten 





64 





Stellungen. witiben. -unläugbar noch viel öfter gefunden worben 
ſein, wenn jedeämal zeitig am Anfange der Geburt nach der 
Stellung: des Kopfes geforſcht worden wäre, während dies fehr 
oft::erft. bei weit: vorgefchrittener - Eröffnung . des Muttermundes 
geſchehen ift. Unter den Fällen, in: benen die Stellung des 
Kopfes gleich ‚bei beginnender Geburt unterfucht wurde, fand 
fich verhaͤltnißmäßig oft. die 4te Scheitellage vor, fo daß, wenn 
auch diejenigen zu weit zu gehen fiheinen, welche annehmen, 
daß bei beginnender Geburt dad Hinterhaupt ſich ſtets in der 
-hinteren Hälfte des Bedens befinde, die Häufigkeit der erften 
Scpeitelz oder Hinterhauptslage doch zum. Theil von ber Haͤu⸗ 
figfeit: der. Kten Scheitellage abhängen mag. Regelmäßiger 
Weile. nämlich; fehen wir bei Zter und Ater , Scheitellage das 
Hinterhaupt fi. im Verlauf der Geburt und bisweilen erft in 
Ber 3ten Geburtözeit nach. vorne drehen. Nur in einem Falle 
unterblieb diefe »Drehung bei Iter, in einer. anderen ‚bei: Ater 
Scheitellage ; ‚in dem..erften Halle. wegen ungünftiger Verhaͤlt⸗ 
niſſe, welche den Mechanismus der’ Geburt flörten, das andre= 
mal wegen ſo überaus. günftiger, räumlicher Verhältniffe, dag 

die Natur jedes kuͤnſtlichen Mechanismus leicht entbehren konnte. 
\ Es war in. dem erſten der erwähnten Fälle zwar das - 
Becken hinlänglic weit, das 7% Pfb. ſchwere Kind. nicht uͤber⸗ 
trieben groß, aber. die 18 Zoll lange Nabelſchnur war durch 
Zmalige Umſchlingung um den Hals ſo verkuͤrzt, daß dies nicht 
nur; auf die Geburtsthaͤtigkeit einen nachtheiligen Einfluß aus⸗ 
uͤbte, ſondern wohl auch auf mechaniſche Weiſe die Drehung 
des Kopfes zu hindern vermochte. Es drehte ſich in dieſem 
Falle uͤbrigens das Hinterhaupt eben ſo wenig in die Aushoͤh⸗ 
lung des Kreuzbeins, als hinter die Schooßbeinverbindung. 
Auch ſenkte ſich das Hinterhaupt nicht gehörig herab, ſondern 
der Kopf behielt waͤhrend dfs ganzen RN vie Ste 
Scheitellage bei. 
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In dem zweiten Falle ftellte fidy in einer Geburt, bei wel- 
cher ein wohlgeftaltetes Beden und Fräftige Wehen fich fanden, 
die frühzeitige, längere Zeit vor der Geburt abgeftorbene Frucht 
in dte Scheitellage, und fand bei ihrem Durchgange natürlich 
fo geringen Widerftand, daß die Drehung ded Hinterkopfes nach 
vorn unnüs wurde. Die lebte Kopfgeburt, bei welcher eine 
Abnormität in Beziehung auf dad Lageverhältniß ftatt fand, ift 
folgende: 

Mit dem Wafferfprunge trat neben dem, in 1fter Hinter: 
hauptölage fich befindenden Kopfe der rechte Arm in ausges 
fredter Richtung fo tief herab, daß der’Ellenbogen fich tiefer 
befand als der unterfte Theil des Schaͤdels. Der Kopf ftellte 
fi fogleich fehr feft, fo daß von der Wendung in keinem Falle 
die Rede fein. konnte. Bei den Eräftigften Wehen rüdte der 
Kopf nicht im mindeften vor. Ben der Zange wollte man nur 
in dem Falle Gebrauch machen, wenn das ungünftige Lagever- 
hältniß fich nicht verbeffern ließe. Der Arm war, wie bei 
erfter Hinterhauptölage nothwendig gefchehen mußte, da er ber 
rechte war, hinter dem rechten Scheitelbeine vorgefallen, dem⸗ 
jenigen Orte, an welchem feine Mitvorlage am befchränkenpften 
auf den Raum einwirken mußte Ihn nach der Kreuzdarm⸗ 
beinverbindung herumzufchieben konnte nicht gelingen, weil der 
Rüden der Frucht bei erfter Kopflage nach vorn und links ge 
richtet ift, die rechte Schulter alfo über das rechte Schaambein 

zu ftehen fommt. Um eine Zageverbefferung vorzunehmen, blieb _ 
demnach nichts andered übrig, ald den Arm nach feinen Ge: 
lenken zu biegen und ihn dadurch über den Kopf zurüdzubringen. 
Die in die Scheide eindringende Hand bog zuerft den Arm im 
Elfenbogengelenke, indem fie den Vorderarm hinten, neben ber 
Kreuzdarmverbindung vorbei vor fich herfchob, fo daß nun der 
Arm völlig neben, nicht mehr mit einem Xheile vor dem Kopfe 
lag. Darauf drangen vier Finger neben dem Kopfe in die 
> 
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Höhe, indem fie den Oberarm vor fich her trieben, ihn im 
Schultergelenfe beugend. So bis über den Kopf hinweggehend, 
wurde ber Arm vollftändig zurucdgebracht, und Faum war dies 
gefchehen, als durch wenige Eräftige Wehen die ganze Geburt 
beendigt ward. Es betraf diefer Fal eine Mehrgebärende, und 
war bad Kind ein flarfes, 7%, Pf. ſchweres. 


Gefihtslage Fam nur einmal vor und bot Feine befondere 
Merkwürdigkeit dar, wenn man nicht den Umftand fo nennen 
will, daß am Anfange der 1ften Geburtzeit eine Stirnlage vor: 
handen war, bie fich- noch während beffelben Geburtsftabii in 
eine vollfommene Gefichtölage verwandelte, wobei das Geficht 
in querer Richtung eintrat, oder den anderen Umftand, daß die 
2te Geburtözeit nicht länger als eine Viertelftunde dauerte, 
wiewohl das: fieben Pfund ſchwere Kind die gewöhnliche Größe 
hatte. Die Entwidelung des Gefichts gefhah auf die gewoͤhn⸗ 
liche Weife, indem fich dad Kinn unter den Schooßbogen drehte. 


Bon den fechs Steißlagen , welche vorfamen, fand ſich die 
eine.in dem Falle, wo bie Placenta mit dem Rande auf dem 
Muttermunde auffaß. Es wurde bei dem Eintritte der Wehen 
der Muttermund Fünftlich nur eben foviel erweitert, als nöthig 
war, um einen Fuß herabzuziehen, an diefem wurde die Frucht 
ertrahirt, und der nachfommende Steiß dehnte den Muttermund 
vollends aus, was wohl gefchehen Eonnte, ba er (bei einer 
Mehrgebärenden) fehr nachgiebig war. Das Kind Iebt, wäh 
rend die Mutter ein Opfer des Blutverluftes geworben ift, ben 
fie vor ihrem Eintritte in die Anftalt gehabt hatte. 


In einem 2ten Falle fand die Steißlage fich bei einer Erſt- 
gebärenden. Die Wehen wären. Eräftig genug, daß eine ber= 
felben, nachdem der erfte Arm gelöft worden, den noch zuruͤck⸗ 
bleibenden fammt dem Kopfe des lebenden 6% Pfd. fehweren 
Kindes fchnell austrieb, 


67 





In einem andern Falle Fonnte gleichfalls bei einer ‚Erfige: 
birenden, trotz Eräftiger Wehen, das nur fünf Pfund fchwere Kind 
nicht anders als durch fchleuniges Löfen der Arme und des 
Kopfes am Leben erhalten werben, ba daſſelbe ſcheintodt ge: 
boren erft nach halbftündigen Belebungsverfuchen fich volffommen 
apolte. — Dagegen wurde ein erfigeborner, fünf Pfd. acht Loth 
ſchwerer Zwilling von einer Mehrgebärenden ohne alle befondere 
Kunfthülfe geboren. 

Gleihed fand mit einem frühzeitigen, vor der Geburt ab; 
geftorbenen drei Pfd. fehweren Kinde flatt. Bon ber 6ten Stziß⸗ 
Inge, welche bei einer Erſtgebärenden mit rhachitiſchem Becken 
fatt hatte, war fchon weiter oben die Rebe, 

Fußlagen, von denen nur vollkommne gefehen wurden, Fa: 

mal bei zweien Zwillingen vor. Der eine von biefen 
wog nur 2, Pfd., und wurde ohne alle befondere Hülfe ge: 
born. Nicht fo verhielt es ſich mit einem anbern, welcher 
5% Po. wog. Hier Fam, nachdem ber erfle Arm gelöft wor: 
den, zwar eine fräftige Wehe, bie aber die Frucht nur wenig. 
vorruͤden ließ. Sogleich wurde audy der zweite Arm und der 
Kopf entwickelt. Das Kind wurde feheintodt geboren, aber fehr 
bald wieder ins „Leben gebracht. Bei der dritten Geburt, in 
welcher dad Kind in vollkommner Fußlage eintrat, vereinigten ſich 
mehrere fehr ungünftige Umftände. Die Waffer fprangen näm- 
lich bei einer Erfigebärenden, während der Muttermund noch. 
nicht vollkommen geöffnet warz ed traten nun beide Füße bis 
in die Scheide umd bis zu deren Eingange herab, die Wehen 
woren fehe ſchwach und blieben es viele Stunden hindurch. 
Us endlich nach der Anwendung von Zimmttinctur die Wehen 
etwas kraͤftiger wurden, ruͤckte das Kind doch nur fehr. langſam 
vor, weil die Scheide ganz ungewöhnlich eng war. Nachdem 
endlich der Steiß geboren war, rüdte die Frucht fchneller vor, . 
weil die Geburtöthätigkeit Eräftiger geworden war. Unterdeſſen 
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aber hatte die Nabelfchnur zu pulficen aufgehört, und das Kind 
bewegte auch, auf einen angebrachten Reiz, bie Füße nicht mehr. 
In der Hoffnung, es werde noch zum Leben gebracht werben 
Tonnen, fehritt man fofort zur Loͤſung der Arme und Entwide: 
lung bed Kopfes. Hier zeigte fich ein neuer Uebelftand; dern 
die 5mal um ‚den Hald umfchlungene Nabelfhnur war auch 
einmal um den linken Arm gefchlungen. Wiewohl- die Loͤſung 
‚alfo ihre Schwierigkeit hatte, gefchah fie doch ziemlich fchnell; 
aber das Kind: Eonnte nicht wieder zum Leben gebracht werben. 
Es möchte ſchwer fein -zu fagen, ob der ungünftige Ausgang 
der Geburt in biefer Lage mehr durch die Wehenſchwaͤche, ober 
durch den "frühzeitigen Wafferabgang, oder die hoͤchſt ausge: 
zeichnete Enge der Scheide, ober die nicht unbeträchtliche Größe 
der Frucht, welche acht Pfd. wog, ober durch bie vielfache Up. 
ſchlingung der Nabelfchnur bedingt worden fei. v 
Am Schluffe der Mittheilungen über diejenigen Geburten, 
bei denen die Frucht mit dem unteren Enbpunfte ihrer Laͤngen⸗ 
are eintrat, kann die Bemerkung nicht unterdrückt werden, daß 
im Widerfpruche mit der Angabe der meiften Geburtshelfer, auch 
in denjenigen Fällen, in welchen die Fünftliche Ertraction unter⸗ 
blieb, (und dies gefchah mit Ausnahme ded Falles, in welchem 
das Accouchement forc& vorgenommen wurbe, ftetd), Die Arme 
nicht an der Bruft angebrüdt bleiben, fondern neben dem 
Köpfe auögeftret gefunden wurden. Gleiches Verhaͤltniß fand 
fich auch bei den durch die Wendung veranlaßten Fußlagen. 
Bon den Geburten, bei welchen die Früchte Schieflagen 
hatten, war befonderd eine intereffant. Bei. einer Mehrgebä- 
renden nämlich, welche fo eben ein lebendes, aber wiewohl voll= 
fommen ausgetragenes, doch nur fehr wenig Ausgebildetes, 
2%, Pfd. fchwered Mädchen in Iſter Scheitellage geboren hatte, 
ftelite fih.noch eine Blaſe; und als fie bald darauf fprang, fiel 
ber linke Arm einer zweiten Frucht vor, deren Bruft ſich auf 
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dem Eingange des Beckens befand. Der Kopf Tag in ber rech: 
ten, bie Füße im. ber. linfen Mutterfeite. - Unmittelbar, nach: 
dem der Arm vorgefallen war,: noch ‘ehe man mit ber Hand 
eingehen konnte, um die Wendung zu machen, Fam eine Außerft 
kräftige Wehe. Sie trieb die Schulter bis vor die äußeren Ges 
ſchlechtstheile, fofort zeigte‘ fich dort auch der zufanumengebogene 
Rumpf; ed entwicelte fich der Steiß; der Kopf folgte unmits 
telbar nach, und endlich: trieb. diefelbe. Wehe auch den beiden 
Zwillingen gemeinfhaftlihen Mutterkuchen aus. .. 

Wenn auch bie Umftänbe, daß bie Wehen Präftig, die Ges 
fhlechtötheile durch die vorangegangene Geburt des 1ften Zwil⸗ 
lings erweitert, und das nur 2%, Pfo. ſchwere Kind Elein und 
mehr nachgiebig war, die Selbftentwidelung erklären, fo. bleibt 
es body eine intereffante Thatfache, daß fie fo fchnell und ohne 
ben Berluft des Lebens des Kindes erfolgte. . 

Die Maße des Kirides waren folgende:. Körperfänge 15 Zoll, 
Schulternbreite 3%", Durchmeffer der. Hüften 2,7". Die 
Durchmeffer des Kopfes betrugen: 41, 3.10 und 3". 

In den drei anderen. Fällen, in denen die Kinder Schief⸗ 
lagen hatten, wurde die Wendung gemacht. Zwei diefer Fälle 
betrafen lebende auögetragene Früchte, welche Schulterlagen 
hatten. In einem diefer Fälle blieben bei einer Mehrgebärenden, 
von dem Augenblide an, wo die Perfon erfuhr, daß die Wens 
dung nöthig fei, die Wehen gänzlich aus, und fehlten auch, 
nachdem die Lageveraͤnderung burch die Wendung auf. einen 
Fuß vorgenommen worden war, burch zwei Stunden gänzlich. 
Da dieſer Umftand- offenbar einer Verftimmung des Nervenfy: 
ſtems zugefchrieben werden mußte, welche durch die Angft vor 
der Wendung erzeugt worden war, fo wurden einige Gaben 
von 15 Xropfen der Tinctura valerianae aetherea gereicht. 
As hierauf fich die Wehen_wieber einftellten, wartete man ab, 
bis die Frucht bis an den untern Theil der Bruft heroorgetrieben 
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war, worauf Arme und Kopf. fchnell enfwidelt wurden. Das 
fcheintodte 6%, Pfd. ſchwere Kind kehrte bald ins Leben zurüd. 

Nicht ſo gluͤcklich war der Ausgang in dem 2ten Falle. 
Auch diefer betraf eine Mehrgebärende. Die. Wehen waren 
gut, fo daß die Frucht, welche wie in dem vorigen Falle auf 
‚einen Fuß gewendet worden war, bis zu dem unteren. Theile 
der Bruft im ziemlich kurzer Zeit hervorgetrieben wurde. Jetzt 
aber zögerte man im-Bertrauen auf bie. guten Wehen, und an- 
geregt durch den Ausſpruch ‚mancher‘ Geburtöhelfer, welche ver= 
tagen, daß mam nach ·geſchehener Wendung bie Austreibung 
der Frucht gänzlich der Natur überlaffen fole, fünf Minuten 
mit: dem Loͤſen der. Arme. Die Pulfation in. der Nabelfchnur 
hörte unterdeffen auf, und wiewohl nım ‚das Löfen ber Arme 
und Entwideln des Kopfes ziemlich fchnell geſchah, fo konnte 
doch dad 8%, Pfd. ſchwere Kind nicht wieber zum, Leben ges 
bracht. werben. Eben: die . bedeutende Größe des Kindes war 
ihm verberblich geworben. Es war 21 Zoll lang. ‘Der Durch⸗ 
meffer der. Schultern ‘betrug 4%, der ber. Hüften 3%, Boll. 
Die Durchmeffer des Kopfes waren 5,4%, und 3%, Zoll lang. 
::. Das drittemal.wurbe die Wendung wegen Schieflage bei 
einer frühzeitigen. Geburt vorgenommen. Es erfolgte hier der 
Wafferfprung bei fo eben völlig geöffnetem Muttermunde. Daß 
bie Frucht; welche‘ ſich mit der vorderen Fläche der Bruſt auf 
den Eingang bed Bedens ftellte, fehr klein fei, war zwar ſo⸗ 
wohl durch die. Außerliche als durch die innere Unterfuchung' er- 
kannt und demgemäß: auch: beftimmt worden, daß die Fünflliche 
Wendung nicht abfolut. nothwendig feiz da’ die Mutter aber ver- 
ficherte, die Bewegung ber Frucht noch zu fühlen, fo wollte man 
diefe nicht der Gefahr ausfegen, während einer erfolgenden Selbft- 
wendung oder Selbftentwidelung das Leben zu verlieren. Es 
wurde deshalb die Wendung auf einen Fuß vorgenommen. 
Diefe ſowohl als bie nachfolgende Austreibung der Frucht gefchahen 
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leicht und ſchnell. Erft die in der gebornen Frucht wahrnehm⸗ 
baren Zeichen ber Verweſung lieferten den Beweis für den 
längere Zeit vor der Geburt eingetretenen Tod des 21, Pfo. 
ſchweren, 12 Zoll langen Kindes. 

Bedeutendere Anomalien in ber Nachgeburtözeit find nicht 
vorgelommen. Die wenigen Fälle einiger Zögerung in ber 
Nachgeburt wurden durch einen geringen Grab von Wehen: 
ſchwaͤche bedingt, fo daß fie durch mebicinifhe Hülfe bald ge: 
hoben wurde, wiewohl ed unfer Grundfag iſt, mit der mecha- 
nifchen Hülfe in biefer Geburtözeit nicht lange zu zögern. 

Bon abweichenden Bildungen bes Muttertuchens ift vor⸗ 
gekommen 1mal Placenta suetenturiata, Imal Insertio fur- 
ealis der Nabelfchnur, einigemal Anfammlungen plaftifcher 
Lymphe im Uterus, und ganz ungemein oft jene überall häufig 
worfommende, wiewohl nicht: überall oft beobachtete Varietaͤt 
nämlih — Ablagerungen fandiger Concremente auf ber äußern 
Fläche des Mutterfuchens. 

Intereffantere Krankheiten bei Gebärenden wurden in brei 
Faͤllen beobachtet, das einemal nämlich eclampsia parturien- 
tum, das zweitemal nur die ſehr ſtark ausgefprochenen Vors 
boten diefes Uebels, welches erft im Wochenbette fich ausbildete, 
und ein drittesmal dußerte ein weit vorgefchrittener Hydrops 
pectoris den bebeutendften Einfluß auf die Geburt. 

Bon diefem lebten Falle hier zuerft. 

Eine Wjährige Mehrgefchwängerte litt an dem genannten 
Uebel fo bedeutend, daß ſich daffelbe nicht nur durch das Ge: 
fühl, ald ob das Herz ſchwimme, nicht nur durch einen faft 
über den ganzen Bruftkaften verbreiteten Herzfchlag, und durch 
die bedeutendſte Dyspnoe ausſprach, fondern ed war, auch fo 
bedeutende Drthopnoe vorhanden, daß die Perfon auch ' bei 
äußerft erhöhtem Oberkörper, nur fehr kurze Zeit hindurch die 
Lage im Bette erirug. Sie brachte den bei weiten größten 
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Theil des Tages und ber Nacht auf dem Bette figend zu, 
indem ihre Füße auf einem Schemmel ftanden, und fie, den 
Körper nach vorn überneigend, mit ben Armen fich auf die 
Lehne zweier feitwärts ſtehenden Stühle ftügte. Anafarca hatte 
fih mit der Bruftwafferfucht gepaart, und gleichzeitig war ein 
Huften vorhanden, durch welchen fehr viel ausgeworfen wurde. 
In biefem Zuftande wurde die Patientin: im 7ten Monate 
ſchwanger, am 3ten July in die Anftalt, aufgenommen. Es 
wor augenfcheinlich, daß bei der höchft erfchöpften Conſtitution, 
bei der tief zerrütteten Reproduction, die Perfon endlich als 
Opfer würde unterliegen müffen, welches ihe Organismus‘ wäh: 
rend ber fernern Dauer der Schwangerfchaft ihrer Frucht bringen 
folte. Diefem Unglüde vorzubeugen, warb befchlofien die kuͤnſt⸗ 
liche Frühgeburt zu unternehmen. Nur einige Tage follte biefe 
Operation noch verzögert werben, bamit unterbefen dad Ende 
des Tten Schwangerfchaftsmonats erreicht werde, ald am Abenbe 
des 6ten July ſich Wehen einftellten. Bei einem ärztlichen Bes 
fuche, den die Patientin 4,10 Uhr diefes Abends erhielt, fand 
man diefelbe etwas wohler, als fie den Tag über und bie vor= 
hergehenden- Zage gewefen war. Ihr Athem war etwas wes 
niger befchwerlich, was wohl dem Umftande zugefchrieben werden 
Eonnte, daß die Durch die Geburt bedingte Zuftrömung des Blu- 
tẽs zum Uterus eine Ableitung von der Bruft bewirkt hatte. 
Schwache Wehen ftellten ſich ungefähr alle Viertelftunden ein; 
der Muttermund war noch nicht in der Größe eines Pfennig: 
ftüces erweitert. Nachdem man diefes, den Umftänden nach im 
Ganzen fehr leidliche Befinden wahrgenommen hatte, mußte es 
anderthalb Stunden fpäter äußerft befremdend feyn, die Kranke 
mit dem Tode ringend zu finden. Ihre Extremitäten ‘waren 
kuͤhl, Falter Schweiß bebedfte diefe und die Stim; es war die 
hoͤchſte Angft und Erſtickungsgefahr vorhanden. Mit weit aus: 
geſtrecktem Halfe und zurüdgebeugtem Kopfe wurden unter großer 
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Anſtrengung tiefe Athemzuͤge gemacht, und zwiſchen denſelben 
ertoͤnte von kaum hoͤrbarer Stimme der Ruf: „Luft, Luft!“ — 
Die Pulſe waren kaum fuͤhlbar. Wenn nun gleich angenommen 
werden mußte, das einiger Andrang des Blutes nach den Lungen 
ſtatt finde, und wenn man deshalb an einen durch indieatio 
vitalis gebotenen kleinen derivirenden Aderlaß denken mußte, fo 
war doch die Erſchoͤpfung zu groß, die Gefahr der drohenden 
Lungenlaͤhmung zu augenſcheinlich, als daß man jenem Gedanken 
hätte Raum geben koͤnnen. Man begnügte ſich deshalb einige 
Blutegel auf die Bruft zu fegen und: Senfpflafter auf die Ober: 
arme und die Waden. zu legen; fo wie man auch die Ober: 
arme in Flanelltücher huͤllte, welche in einen: Kamillenabfud ge⸗ 
taucht wurden. Nachdem. aber fo für die nothwendig gewor⸗ 
dene Ableitung geforgt war, wurden auch Mittel gereicht, welche 
geeignet waren, bie Vitalität in den Lungen zu erhöhen. Es 
wurde abwechfelnd eine Gabe Campher {mit einer Gabe Tinct. 
opii benzoica gereicht. Zu gleicher Zeit aber wurben bie Un- 
terarme beftändig fomentirt, um einen neuen Congeſtivzuſtand 
zu den Lungen nicht .entftehen zu laſſen. Es wurben biefe 
Mittel, da det Zuftand fo hoffnungslos war, in Feiner. andern 
Erwartung gereicht, als daß ſie das Leben noch um einige Stunden 
„ friften follten. Bid zum Morgen war der Zufland wenig: vers 
ändert, jegt aber fing er am fich ein wenig zu beffern, die Athz 
mungsnoth war geringer, bie übrigen Erfceinungen noch; uns 
verändert. Die Wehen, welche während der Nacht weggeblieben 
waren," kehrten jest ſchwach und felten wieder. Den ganzen 
Zag über blieb die Perfon noch Außerft leidend, doch ſchritt die 
"Befferung allmdlig-vor, Am Morgen des zweiten Tages wurden 
die Wehen etwas Fräftiger, und um Y, 12- Uhr Vormittags war. 
ein 2, Pfund ſchweres -Kind geboren, . welches nach, wenigen 
Athemzügen verſchied. Bald- nach der Geburt war die Mutter 
merklich erleichtert. Sie bekam nun. zundchft nur, eine Saturation 
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mit aqua amygdalarum amararum, um eineötheils bie Die: 
phorefe zu befördern, anderentheils ben Huſten zu beſchraͤnken. 
In diefer letzten Abficht wurde aud ein Lincetus von syrupus 
althaeae. und extractum hyoscyami gereicht. Außerdem wur: 
den einige trodene Schröpfföpfe auf: die Bruſtdruͤſen gefegt, 
und ein emplastrum cantharidum auf die Gegend. des Bruſt⸗ 
beins gelegt. Unter diefer Behandlung befferte fi die Kranke 
täglich; die Harnabfonderung war nicht mehr fo gering und 
die Hautausbünftung fehr bedeutend. - Nach Verlauf von mes 
reren Tagen aber ging man, um eine tabicalere Einwirkung zu 
erlangen, zu einem infus. folior. digitalis purpur. mit einem 
BZuſatze von. liquor ammon. acetie, über. Bedeutend erleich⸗ 
‚tert, in einem ungleich beffern Zuftande, als derjenige, in welchem 
fie nach der Anftalt gekommen war, verließ die Kranke am 
2iten July die Anftalt, um in der Behaufung ihrer Mutter 
bis zur Wieberherftellung behandelt zu werben. 

Die Fälle von Eclampfie anlangend, fo wurde in bem 
einen berfelben eine robuſte, wohlgenaͤhrte, volblätige, 24 Jahr 
alte Erſtgebaͤrende, nachdem die Afte Geburtszeit in 6 Stun: 
ben vorlbergegangen war, bie 2te aber ohngefäht “eine : halbe 
Stunde gebauert hatte, ohne irgehb vorangegangene Vor—⸗ 
boten von Gonvulfionen befallen, ‚welche mehrere Minuten 
anhielten. Sofort wurde fie mit Hülfe der Bange von 
einem lebenden, nur 5 Pfund und 4 Loth fehweren Kinde 
entbunden. Die Nachgeburt folgte bald. Nach deren Entfer= 
nung aber Fam ein neuer heftiger Anfall von Convulfionen 
wieder. Das Bewußtfein war zwoifchen beiden Anfillen noch 
nicht vollftändig wiedergekehrt. Es wurde nun, wiewohl 
die Pulfe weder fehr aufgeregt, noch befonderd voll waren, 
eine Vendfection von einem: Pfunde gemacht, weil frühere Erz 
fahrungen die Anſicht in mir begrlndet haben, daß krankhaft 
Hefteigertes Venenleben und: Eongeftionen Nach; dein Kopfe der 
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eclampsia paturientium zum Grunde liege. ‘Der Wiederkehr 
des Uebeld vorzubeugen, wurbe eine solutio nitrosa abwech⸗ 
felnd mit Galomel mit dem erwuͤnſchten Erfolge gereicht. 
Intereffanter und namentlich die tächfte Urſache der 
Eclampfie näher nachweifend, ift derjenige Fall, in welchem fehr 
bedeutende Vorboten ded-Uebels fich Schon am Ende der Schwan⸗ 
gerfchaft ausfprachen, während es feinen erften ausgebildeten An- 
fall erft im Mochenbette machte. Vier Wochen vor bem regel- 
mäßigen Ende der Schwangerfchaft, entftand bei einer Erſtge⸗ 
ſchwaͤngerten von robufter, vollblütiger Gonftitution‘ eine Ge- 
Thwulft at den Schaamlefzen. Sie that deren erſt am Tage 
nah dem Enitftehen Erwähnung, weil fie jeßt fü bedeutend ge⸗ 
worden war, daß die Perfon ohne die heftigſten  Schnierzen 
weber figen noch gehen Tonnte, Gleichzeitig fand man auch bie 
Beine beträchtlich angefchwöollen. Diefe Geſchwulſt umterfchieb 
fih von einer oͤdematoͤſen dadurch, daß fie nicht blaß war, 
fondern ein aͤußerſt lebhaftes Incarnat hatte; unterhalb der 
Waden zeigte fich eine faft eryfipelatöfe Roͤthe. Zugleich war 
fie fchmerzhaft, gegen den Druck, voelcher Feine Grube zuruͤckließ, 
äußerft empfindlich. Es war dies alfo jene Gefchwulft, von der 
ſchon der ältere Ofiander nachweift, daß fie in Folge erhöhter 
Zurgeöcenz der Haufvenen entſteht, und von welcher der juͤn⸗ 
gere Oſiander beobachtet hat, daß fie ein Vorlaͤufer ber 
Eclampsia parturientium ift, Der genannte Schriftfteller beob⸗ 
achtete diefe Gefchwulft an den Händen und im Gefichte, ganz 
befonderd unter den Augen. Im unferem Falle entftand fie 
zuerft an den oben genannten heilen, (dem unteren Xheilen 
des Körpers,) fie verbreitete fich aber von hier aus über ben 
ganzen Körper. Am zweiten Tage nach ihrem Entftehen, näm⸗ 
ih am ten März, hatte fie auch das Geficht, welches an 
einzelnen Stellen fehr Iebhaft geröthet war, eingenommen, und 


machte daffelbe ganz ünförmlih. An den Schaamlefzen war 
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fie fo bebeutend geworben, daß jebe einzelne bie Dide einer 
ſtarken Mannsfauft hatte. Bei ſtaͤrkerem, freilich ſchmerzhaften 
Drude ließ fich jest auch an den Beinen eine freilich nur feichte 
Grube druͤcken, und hatte fih num alſo ein. hydrops inflam- 
matorius gebildet. Die Empfindlichfeit der Geſchwulſt / war 
namentlich an den Schaamlefzen fo groß, daß die. Perfon weber 
ſitzen, ftehen, noch liegen Eonnte. Sie hielt, um die Schaam: 
lefzen möglichft wenig zu brüden, die Beine weit auseinander, 
mit dem einen im Bette knieend, mit dem andern außerhalb 
deffelben ſtehend. Den Körper neigte fie etwas nach vorne 
über und ftüßte fih auf die Hände. — Es hatten fih nun 
auch Kopffchmerzen und einige Oppreffion auf der Bruſt einge- 
‚ftellt. Die Harnabfonderung war vermindert. 

Am die Mafje des vendfen Blutes zu vermindern, ber 
krankhaft erhoͤhten Turgeöcenz in ber. Haut zu begegnen, wurde 
‚eine Vendfection von 12 Unzen vorgenommen; und, bie Harn- 
abfonderung zu vermehren, ein infus, folior. digitalis purpur. 
mit tartarus depurat. verordnet, Vier und zwanzig Stunden 
hatte die Perfon in der genannten Haltung zugebraht; es 
hatten fich die Befchwerden durch die angewandten Mittel etwas 
‚gemindert, namentlich war der Kopffchmerz verfchwunden, , und 
die Gefhwulft der. Schaamlefzen doch auch etwas weniger prall, 
als in der Nacht vom 27ſten auf den 28ften März fih Wehen 
einftellten, und die Perfon. eine, präcipitirte Geburt erlitt, in 
welcher zwei Mädchen, das erfte in einer Scheitellage, das 
zweite in vollfommner Fußlage geboren wurden. Beide Mäd- 
en waren äußerſt klein. Es wog das erfte 31, Pfb., das 
zweite 9, Pfd. Die Nachgeburt folgte bald. Acht Stunden 
nach der Geburt bekam bie Mutter einen heftigen epifeptifchen 
Anfall, den man fhon vor ber Geburt gefürchtet, deſſen 
Eintritt man für die Geburt prognofticirt hatte, dem man aber 
doch durch die Venäſection vorgebeugt zu haben glaubte. Erft 
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eine Stunde nach dem Anfalle erhielt die Perſon einen ärztlichen 
Beſuch. Jetzt war ihr Kopf vollkommen frei, die Pulſe nur 
wenig aufgeregt, und ſo hoffte man eine zweite Venaͤſection 
nicht noͤthig zu haben. Es wurde, nachdem ein eroͤffnendes 
Klyſtier geſetzt war, eine Mirtur verordnet, welche in 6 Unzen 
Fluͤßigkeit 2 Drachmen Salpeter und 1 Unze Minderers Geiſt 
enthielt. Das Nitrum wurde am folgenden Tage weggelaſſen, 
und nur eine Unze Lig. ammonii acetici in ſechs Unzen Flie⸗ 
derblütheriwafler abwechfelnd mit einem Gran Calomel gegeben. 
Auch diefer und der folgende Tag gingen ruhig vorüber, und 
fhon glaubte man aller Gefahr entgangen zu fein, als fich un⸗ 
verfehens eine Alienation ded sensorii communis durch einen 
faft umerflärlichen Eigenfinn der Perfon wahrnehmen ließ. In 
der dritten Nacht nach ber Geburt befam die Perfon fehr leb⸗ 
hafte Delirien. Sie warf ſich unruhig im Bette und ſelbſt auf 
der Erde umher, erkannte die Umſtehenden nicht und glaubte 
ſich von ihren Angehoͤrigen umgeben. Ihre Pulſe waren ſehr 
kraͤftig, voll und etwas beſchleunigt. Unter dieſen Umſtaͤnden, 
welche eine große Aufregung der Gefaͤßthaͤtigkeit im Gehirne er⸗ 
kennen ließen, wurde eine Venaͤſection von 16 Unzen vorge⸗ 
nommen, 20 Blutegel an die Schlaͤfe geſetzt, Schmuckerſche 
Fomentationen Über den Kopf gelegt und abermals ein eroͤff⸗ 
nendes Klyftier gegeben, mit den. innerlihen Mitteln aber 
fortgefahren. 

Am folgenden Morgen wurden die Falten — 
mit der Eiskappe vertauſcht. Alles aber ſchien darauf anzu⸗ 
kommen, die Wochenſecretionen recht ſtark im Gange zu erhalten, 
und beſonders auch die Lochien, welche ſeit entwichener Nacht 
ausgeblieben waren, wieder hervorzurufen; weshalb, nachdem 
noch eine Venaͤſection von 16 Unzen gemacht worden war, 
20 Blutegel in der Nähe der Genitalien angeſetzt, warme 
fhleimige Einfprigungen in die Gebärmutter, und warme 
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Somentationen über ben Unterleib und bie Geſchlechtstheile ge: 
macht wurden — Um die Milchfecretion im Gange zu er 
halten, machte man, da die Kinder zu ſchwach waren um zu 
faugen, vonder Milhpumpe Gebrauh; und auch auf die 
Hautthätigkeit : wirkte man noch. entfchiedener ein als früher. 
Denn man mußte befürchten, daß ohnedies die Wochenſchweiße 
antagoniftifch unterdrüct werden würden, weil man, um vom 
Kopfe abzuleiten, 2ſtuͤndlich 124 Gran Calomel reichte. DE 
Kranke erhielt folgende diaphoretifche Mirtur: 
BR. Rad. ipecacuanh. grvj. 
— liquirit 3jj. 
infund. ad colat, Zvj. 
add. 

Mixtur camphorat. 

Lig. kal. acetie, aa 3j. 
DS. Abwechfelnd mit den Pulvern zu geben. 
Unter dem Gebrauche diefer Mittel befjerte fich die Kranke 
fihtlih. Sie behielt aber nach mehrerern Zagen noch einige 
Eingenommenheit des Kopfes, und ihr Bewußtfein war nicht. 
völig frei, fo daß eine Ausfchwigung in der Schädelhöhle ge⸗ 
ſchehen zu fein fchien. Durch den Gebrauch von Calomel und, 
fobald Gongeftionen nach dem Kopfe nicht mehr zu befürchten 
waren, eines infus, folior. digitalis purpur. wurde auch Diefer 
Zuftand gehoben. Vom 11ten April an blieb die Perfon ohne 
Arznei, und am 19ten verließ fie völlig geheilt die Anftalt. 
Der einzige Uebelftand, den fie davon trug, war ein Bormfehler 
an der linken Schaamlefje; denn es war bier eine Stelle brandig 
geworben, und hatte fich, während man dem Umfichgreifen des 
Brandes durch Ueberfchläge von einer Auflöfung des Chlorfalfes 
Schranken feßte, losgeſtoßen. 
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Zweiter Jahresbericht 


über dad Policlinicum für die Geburtöhülfe, Frauen: 
zimmer s und Kinderkrankheiten. 





L Allgemeine Bemerkungen. 


Die Zahl der Kliniciften, welche in dem verfloffenen Jahre an 
den Studien und praftifchen Uebungen des Policlinici Theil ges 
nommen, beläuft ſich zufammen auf: 
48 Zuhörer. i 
Darunter befanden fich: N 
j 5 promovirte Aerzte, 
31 Kandidaten der Medizin, und 
12 Wundärzte, 


Ueberhaupt aber werben zu den praftifchen Uebungen, welche 
diefe Lehranftalt darbietet, nur folche Studierende zugelaffen, 
welche durch Denken und Handeln eine veifere Selbftftändigfeit 
bereit3 documentirt, die Grundfäge der Geburtöhülfe in den dars 
über beſtehenden Vorträgen gehört, und durch ein Semefler in 
dem biefigen Königl. Hebammeninftitut den gewöhnlichen Heb⸗ 
ammenbienft practifch erlernt haben. So vorbereitet werben 
ihnen unter täglicher Uebung am Fantome fämmtlihe Manual 
und Inftrumental:Uebungen und fonftige praßtifche Verrichtungen 
übertragen, und wir Finnen mit freudiger Weberzeugung bes 
haupten, daß es wenig Fälle giebt, in denen wir einen ober 
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ben andern nicht gfntigend vorgelibt befunden hätten. Zäglich 
Mittags von 12 bis 1 Uhr ift die Zufammenfunft und Sigung 
des Polichinict im Lehrfaale des hiefigen Gebärhaufes. Es wird 
täglich über die in Pflege befindlichen Individuen referirt, und 
werben Ereigniffe von Wichtigkeit ausführlich abgehandelt. Außer: 
dem werben Mittwoch8 und Sonnabends, in der dazu beftimmten 
Zeit, in demfelben Locale Uebungen am Fantome, im Unter 
fuchen und Ausmeffen der Schwangern veranftaltet. 

Zur Begründung einer richtigen Zeichenlehre der Schwan 
gerſchaft und Geburt, iſt es beſonders erforderlich, die Diagnoſe 
durch häufiges Erploriren der Schwangeren und Woͤchnerinnen 
täglih und häufig zu üben und das Urtheil zu fchärfen. Diefe 
Gelegenheit wird uns hier rn und zwar folgendermaßen 
geboten. 

Ein großer Theil der polikünſſch aufgenommenen ſchwan⸗ 
geren und nicht ſchwangeren Frauen wird von denen fie fpe= 
ciell pflegenden Studierenden wieberholentlih und in verfchies 
denen Stadien der Krankheiten unterfucht. 

Der größte Theil der unehlih in und um Breslau Ge: 
Thwängerten oder der Schwangerfchaft:Verdächtigen, wird von 
der Ortöpolizey zur Beſtimmung des Schwangerfchaftstermins 
dem Gebärhaufe uͤberwieſen, und die Unterfuchung kliniſch voll⸗ 
zogen. Dieſelben Individuen werden von Zeit zu Zeit wieder 
beſtellt, um die Schwangerſchaftsſtadien deutlicher zu beobachten. 

Mit den Fantomuͤbungen werben zugleich Unterſuchungs⸗ 
und Ausmeſſungsuͤbungen veranftaltet, wie bereits bemerft wor⸗ 
den, und endlich werben die nach 10 oder 14 Tagen der Nie- 
derfunft aus dem Gebärhaufe zu entlaffenden Wöchnerinnen 
mehrmals unterfucht, um auch die Veränderung der Gebär⸗ 
mutter nach der Niederkunft und ihre Ruͤckbildung Eennen zu 
lernen. Daffelbe findet ftatt bei denen im Wochenbett erfranf: 
ten und Elinifch gepflegten Wöchnerinnen in der Stadt. 
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Ferner Eönnen die verfchiebenften Frauenzimmerkrankheiten 
in jeder Entwidelungs » oder Rüdbildungsepoche des weiblichen 
Organismus in Beziehung auf ihre Serualfunktionen nur in 
diefer Klinik Elar und deutlich zur Anfchauung kommen. 


Es gehört endlich hieher die Erfennung und Heilung der 
Kinderkrankheiten, — ein für den Arzt in fubjectiver und objec⸗ 
tiver Hinfiht hochwichtiger Gegenftand, der um fo größeres Bes 
dürfniß iſt, als hier Feine Klinik für diefen Zweig der. Heilfunde 
eriftirt, welchem wenigftend ebenfoviel Aufmerkfamkeit gewidmet 
werden follte ald jedem anderen. 


, Die Santomübungen werben an dem v. Sieboldfchen 
Fantom mittelft auf eine eigene Weiſe einbalfamirter Eindlicher 
Leichen veranftaltet. Die Kindeslagen Eönnen durch legtere mehr 
verfinnlicht, und diefe fo wie die Kindeötheile auf eine natur: 
gemäßre Weife Diagnofticirt werden. Die Unterfuchungsübungen 
an Schwangern werben in abgefonderten durch Schirme ums 
flelten Räumen nad) verfchiedenen Methoden veranftaltet. Zur 
Beurtheilung des Bedend wird der Baudelocquefche von 
Kluge veränderte Beckenmeſſer zu Hülfe genommen, in frags 
lichen Fällen jedoch nody durch den Steinfchen Bedenmeffer 
und die Hand die innere Gonjugata beflimmt. Die Ergebniffe 
der Unterfuchung werden in ein gebrudtes für jede Schwangere 
beſonders eingerichtetes Journal eingetragen. 


Die im Bereiche des Policlinict vorfallenden Entbindungen, 
welche natürlicherweife in der Behaufung der Schwangern 
felbft verrichtet werden, find möglichft gleichmäßig den Practis 
canten zugetheilt, und babei die Veranftaltung getroffen, daß 
bei jeder, beſonders aber bei den Fünftlichen und Inftrumental: 
Entbindungen, außer dem Ordinarius mehrere andere Kliniciften 
zugegen find und als Gehülfen Beiſtand leiſten. 
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Bei ſaͤmmtlichen geburtshuͤlflichen Operationen: aber nehmen 
'hberhaupt ein älterer und zwei jüngere Prasticanten gemein« 
fchaftlich Antheil, um fi. in Gegenwart des Vorſtandes von 
jeder Erfcheinung -genügende und allfeitige Rechenfchaft geben, 
und überhaupt viel fehen zu können. Demzufolge werden von 
den Candidaten der Geburtöhülfe auch alle Fünftlihen Opera» 
tionen der praftifhen Geburtshülfe in Beifeyn des Vorftandes 
unternommen und beendiget; und es giebt nur wenige Fälle, 
in denen die erlernte Kunftfertigfeit diefer nicht ausreichte und 
die Hand des Lehrers erforberlih ward. Außer der Boörs 
ſchen und der. nach ihm veränderten Joͤrgſchen Geburtözange 
bedurfte es auch bei hochfiehendem Kopfe Feiner der längeren 
ober ftärferen Inſtrumente. 

Der Gebrauch fcharfer Snftrumente zur Embryulcie ift 
noch nicht in Anwendung gekommen. 

Die meiften Wendungen im Sinne der Lageverbefferung 
werden auf einen Fuß gemacht, und die Austreibung bed Kin= 
des bis am die Bruft und den Kopf unter den dazu guͤnſtigen 
Umftänden der Natur überlaffen. Mit der, Entwidelung bes 
Kopfes jedoch wird nicht gezögert, und es ift dabei der Hands 
griff des hakenförmigen Eingreifens mit beiden Fingern in bie 
Mundhöhle und an den Unterkiefer, um letztern der Bruft näher 
zu bringen, niemals ohne Nugen ober doch nicht mit Nachtheil 
angewendet worben. 

Die bereitd gebornen Theile werben forgfältig durch warme 
Tücher der unmittelbaren. Einwirkung der atmosphärifchen Luft 
entzogen. i 
Der Nabelftrang wird, nachdem die Pulfation aufgehört, 
am Kindedende unterbunden; am Nachgeburtdende nur bei 
Zwillingen. 

Die Nachgeburtözögerungen werben nach ihrer Natur genau 
gewürdiget, niemald aber der Natur allein unbeforgt überlaffen. 
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Die Unterftügung des Mittelfleifches wird mittelft des Dau- 
menballens am Ende ber zweiten (vierten) ‚Geburtöperiobe bes 
forgt, doch fo, dag vom Mittelfleifch ein Zoll oberhalb frei bleibt. 
Die Lagerung der Gebärenden hat in ihren gewöhnlichen Betten 
fat, und zwar bei regulären Kindeöftande auf dem Rüden, 
‘bei Schieflage der Leibeöfrucht auf. der entfprechenden Seite; 
bei allzugroßer Bedenneigung abwechfelnd auf einem Geburts: 
ſtuhle. Alle fchwierigen Operationen wurden auf bem Quer: 
bette verrichtet, 

Es wird dabei für forgfältige Darm = und Urinausleerung 
geſorgt; auf letztere wird befonbers bei verzögerten Geburten 
und vor Operationen . forgfältige Aufmerkfamkeit gewidmet. 
Belhen Gefahren der Geburtöhelfer bei Vernachläßigung diefer 
Borfihtömaafregeln die Ungluͤckliche ausfeht, haben wir‘ im 
Bereiche unferer Stadt leider in einer großen Anzahl von Frauen 
geſehn, welche der Gegenftand des Mitleidens und Ekels zus 
gleich fir ſich und andere find. Wahrlih, der Tod ift wün- 
fhenswerther als das Leben einer Frau mit Harnblafenfifteln, 
an denen nach -unfern darüber gemachten Erfahrungen alle 
Kunft ſcheitert, und bei welchen nicht —— palliative Hülfe 
moͤglich ſcheint. 

Nach allen langwierigen, ſchweren, durch die Natur oder 
Kunſt beendeten Geburten werden die Geburtstheile durch ins 
differente Stoffe forgfältig und täglich gereiniget. 

Wir koͤnnen der Anficht nicht entfagen, daß in allen jenen 
Ungluͤcksfaͤllen die Verſaͤumniß diefer Sorgfalt die Urfache ‚des 
beillofen Uebeld ift. Indem wir. mit gewiffenhafter Aengftlichs 
keit das Örtliche Verhältniß täglich genau unterfuchen, haben 
wir die größten Quetfchungen und nachmalig brandigen Ent: 
zindungen der ganzen Scheide geheilt; und es ift und bei einer 
fo großen Zahl von ſchweren Geburten nie ein Unglüd ber 
Kt vorgekommen. 

6 * 


84 





“ Bei diefer "Einrichtung des kliniſchen Unterrichts für Ge 
burtshuͤlfe, wird. den Studierenden durch den täglichen und ber 
Iehrenden Umgang mit dem drztlichen Vorſtand an der Stätte 
bet Gebärenden einer⸗ fo wie andererfeitö durch dad Selbſthand⸗ 
‚anlegen in allen burch Anomalien der Natur hervorgerufenen 
‚Gefahren, und durch die Beftimmung des dynamifchen ober 
operativen. Curplans, und die: Volljiehung aller. dahin gehörigen 
‚geburtöhlilflichen Operationen — wie: fie doch dereinſt Alles dies 
felbft thun müffen — ein hoher Grab von Fertigkeit gegeben, 
und es werden die hundertfältigen" Opfer entbehrlich gemacht, 
welche dem ungeübten, "durch praftifche Erfahrung zum Geburts⸗ 
belfer herangebilveten Heilkuͤnſter die leidende Menfchheit bringen 
mußte; und dann wird noch der allgemeine Nachtheil gehoben, 
welcher daraus entfleht, daß gewiffenhaftere Aerzte, durch die 
Unglüdöfälle ihrer erften Praris der Ausübung einer Kunft ent⸗ 
fügen, durch welche fie fir die his viel en hätten ver⸗ 
breiten koͤnnen. 


Zahlenverhaͤltniß. 


Die Zahl der in dieſem Jahre Aufgenommenen beläuft fi & 
auf 600 Individuen, 


Darunter find begriffen: 
1. Schwangere » so en. 0 5 5 93 
2. Nichtſchwangere 
3. indes 9 3 a a 3 203 


Entlaffen wurben: 
1. Gnfne =» 0 5 8 5 5» .47 
- 2, Erleichtert ⸗ ⸗ ee 2008 40 
3. Durch den Tod ⸗ ⸗⸗ 27 
4. In andere Heilanſtalten EEE Ye Be 31 
Für dad folgende Jahr vorbehaltene Schwangere 25 


” 
“ 
”» 
” 
” 
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1 
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Schwange x,e. 
Anter der Summe der 223 Schwangeren befanden —* 
102 bereits gebärende Inbividuen, welche erſt bei Anoma⸗ 

lien der einen oder der andern Periode des Geburtsgeſchäfts 
die Huͤlfe des Policlinici nachſuchten. Sie wurden, da dieſe 
Anomalien ſtoͤrend auf die Geburt einwirkten, und das Leben 
der Mutter oder des Kindes oder beider zugleich gefaͤhrdeten, 
der Gegenſtand therapeutiſcher oder kuͤnſtlicher Huͤlfsleiſtungen. 

G6s gefunde Schwangere. 

Sie befanden fich größtentheils im den‘ — Monaten 
oder Wochen ihrer Schwangerſchaft, und waren vorzugsweiſe 
Mehrgebaͤrende, welche bei ihren fruͤhern Niederkunften oder 
Wochenbetten traurige Erfahrungen gemacht, und aus Beſorgniß 
aͤrztliche Huͤlfe in voraus nachgeſucht hatten. Endlich an 
Schwangerſchaftsbeſchwerden, an mehr oder weniger gefaͤhrlichen 
Krankheiten, welche theils der Schwangerſchaft angehoͤrten, 
theils ſich zufällig ihr beigeſellten, leidend wurden 55 aufge⸗ 
nommen, gepflegt und geneſen entlaſſen. Von dieſen iſt nur 
ein geringer Theil von Seiten des Policlinici entbunden worden, 
weil ſie theils bei leichter Niederkunft der aͤrztlichen Huͤlfe bei 
der Geburt nicht bedurften, theils in das hieſige Gebärhaus 
aufgenommen wurden. 

Von dieſen Schwangern ai — worden 
168 Individuen. 

In das folgende Jahr übertragen 3, 

Der policlinifchen Beobachtung aus obgenannten Grimben 
entgangen 30. 

Dagegen wurden 43 in ber Stadt „anderweitig , entbumdene 
und im Wochenbett erkrankte Individuen zum Zwed des poli⸗ 
Einifchen Unterrichtes aufgenommen, burd) die Stubigrenden 
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gepflegt und geheilt entlaffen. Die Gefammtzahl alfo derer in 
den Functionen der Fortpflanzung aufgenommenen. Individuen 
belief ſich auf 266; . . 

Unter jenen 223 Schwangeren befanden ſich: 

a) beiden entbunden entlaſſenen, 
Verheirathete =» ⸗8⸗2140 
Unverheitätfete => 1 3» = 28 

b) bei den unentbunben entlaffenen, f 
Derheirathete = = .2.23 2 = 46 
Unverheirathete ss 202.3 322.09 


Berner befanden. * unter ben eben — 168 
Gebaͤrenden: 282 
47 Grfigebärende, 
120 Mehrgebärende, 
und zwar: 
32 Iweitgebärenbe, 
183 Drittgebärende, . 
. 24 Viertgebärenbe, 
:22 Sechfigebärende, 
8 Siebentgebärende, 
‚ Achtgebärende, 
7 Neuntgebärenbe, 
6 Zehntgebärende und 
2 Eilftgebärende. 


Das Verhältniß der Erfigebärenden zu den Mehrgebären- 
den ift demnach ungefähr wie 1 zu 3. _ 
Bei 168 Gebärenden ereignete fih: 
Abortus Imal. 
Partus immaturus ' 4: 
Partus praematurus 18 = 
Partus maturus 143 > 
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Einfache Geburten betrafen: 
164 Individuen. 
Zwillingsgeburten: 
4 Individuen. 
Darunter befanden ſich: 
lebende Kinder = 2 ⸗ ⸗ 114 
todte = ⸗ ⸗ ⸗ ⸗ ⸗ 3 25 
Knaben wurden geboren: 
a) reife &) lebende Knaben (darunter 7 apoplectifche und 
2 afphyktifch geboren aber ind Leben gebrachte) = 73 
PB) todte Knaben Er Be 10 
b) frühreife 
&) lebende Sndben » =: 3 = 6 
[6)) todbte = 3 3 ⸗ ⸗ a 3 
e) unteife, ebene = = 5 =: = 2 


Pi alfo Knaben 94 
Mädchen wurden geboren: 


a) reife &) lebende (worunter 3 apoplektifhe und 1 
ge beobachtet worden) = 2 „= 55 

ß) tote = = ⸗ ⸗ ⸗ ⸗ 8 
b) fruͤhreife 


6) lebende ⸗ 2 ⸗ ⸗ ⸗ 7 
[6)) todte = 3 ⸗ ⸗ ⸗ ⸗ 3 
e) unreife, todte ⸗ ⸗ ⸗ > 3 2 


alſo Mädchen 75 
Außerdem Abortu » so = 8: 03.5 
Cyclus der Fortpflanzung. 
Er umfaßt: 
1. die pathologifchen Erſcheinungen ber Schwangerfchaft, 


die Krankheiten der Schwangeren... 


2. Die phufiologifchen oder pathologifchen Wahrnehmungen 


des: Geburtdactes, die Geburten. . 
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3. Die Rüdbildungsepoche während des Wochenbettes und. 
der Lactation, ober bie Krankheiten der Möchnerinnen und 
Stillenden. 

Unter den Krankheiten aufgenommener Schwangeren be 
finden fich außer ſolchen, die dem Sexualſyſteme entweber aus: 
fchließlich angehören, oder durch andere Syſteme mit jenem im 
Zuſammenhange ftehen, auch noch ſolche mit aufgeführt, welche 
der Schwangerfchaft ald folche nicht eigenthümlich zukommen, 
ſondern fich derfelben zufällig beigefellen. . 

Sämmtlihe als Franke Schwangere aufgenommene Indiz 
viduen find genefen entlaffen; ein Theil von ihnen jedoch auch 
im Acte der Geburt und des Wochenbettes beobachtet worden. 

Es wurden 3 Monftra geboren, und zwar: 

1. ein Hemicephalus, 
‘ 2. ein Hypofpadiaeus, und 
3. ein Kind mit einer merkwürdigen Monſtroſitaͤt am 
kleinen Beden. 

Es wurden ferner beobachtet: 

1. Schädellag, 

3 a) urfprünglich, 
&) bei einfacher Schwangerſchaft ⸗2119 
O) in 4 Faͤllen an Zwillingsſchwangerſchaft 5 
M nach der Wendung auf den Kopf ⸗22 


2. Gefichtslage J ⸗ 
3. Steißlage 
a) urſpruͤnglich, 
a) bei einfacher Schmwangeräuft 3 14 
O) bei Zwillingsſchwangerſchaft = 3 
b) nach vorangegangener Selbftwendung 2 


a 
a 
M 
. 
[e7) 





4. Snilg » =: = =» — — 
5. Fußlage, * 
a) volfommne : o = 3: =: 0.2 
b) unvolllommene nad) der Wendung auf 
einen U = = = 5: = 45 





17 
— — 
169 
NB. Bei den 3 Abortus konnte die — — — an⸗ 
gegeben werden. 


Vorliegende Nabelſchnur wurde beobachtet in 15 Fällen; 
umſchlungene Nabelſchnur in 31 Faͤllen; vorliegende Nachgeburt 
in 2 Fällen. Abdomünalſchwangerſchaften würden 2 beobachtet, 
von benen ‚bie erſte nach zehnjähriger Dauer durch Extraction 
des Skelettes aus einer Deffnung, welche fich in der Gegend 
der linken Darmkreuzbeinverbindung nach dem Rectum hin gebils 
det hatte, beendet wutde, die zweite am “regelmäßigen Ende der 
Scpwangerhaft durch ‘den Geburtötrieb fich decumentirte, und 
der fernern poliflinifchen Beobachtung vorbehalten ift. a 

Geburtshuͤlfliche Operationen wurden veranſtaltet: 

Die Application det Zange in 35 Fällen, wobei 17 les 
bende und 6 tobte Knaben, und. 10 fahenibe und 2 todte Mäb- 
chen geboren wurben. 

Die Wendung auf die Füße 18mal, wobei 5 lebende Kna⸗ 
ben und 7 lebende und 3 todte Maͤdchen geboren wurden. 

- Die Wendung: auf: den Kopf wurde. 2mal mit Gluͤck ges 
macht, und 1mal ‚ohne Erfolg... Die Fünftlihe Abnahme ber 
Nachgeburt war in 15 Fällen erforderlich, und zwar: 

Gmal wegen plaftifcher Adhaͤſion, 1mal wurde dieſe Ope⸗ 
ration indicirt durch mechaniſche Retention der Nachgeburt, Zmal 
wegen krampfhafter Einſchnuͤrung derſelben, 8mal war dies 
ſelbe wegen Adynamie ‚der Gebärmutter zurückgeblieben, und 


’ 
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Urſache großer Blutungen geweſen. Auch in dieſen Faͤllen 
mußte ſie kuͤnſtlich entfernt werden. Sprengen der Eihaͤute 
war 12mal erforderlich, das Loͤſen der ———— Nabel⸗ 
ſchnur 17mal. 

Es ſind von 168 policliniſch entbundenen Frauen 80 im 
Wochenbette erkrankt und 2 davon geſtorben. Die erſte ſtarb 
im Fieberparorysmus am dritten Tage nad der Entbindung, 
die zweite am Gebärmutterriffe bei carcinoma uteri, 36 Stun: 
den nach dem erfolgten Unglüde. 





Krankheiten 

der Woͤchnerinnen und Stillenden. 

An mehr oder minder gefaͤhrlichen Wochenbettskrankheiten, 
in welche wir die Stillungsperiode der Muͤtter einſchließen, 
wurden 43 Individuen im Laufe dieſes Jahres aufgenommen 
und gepflegt. — 8 


‚Frauenzimmer - Kranfpeiten, 


folche nämlich, welche außer dem Cyclus der Seugung und: Forts 
pflanzung mit der Serualfpähre ded mannbaren Srauenzimmers 
in einigem Zufammetihange ſtehen, wurben unter fehr mannig« 
faltigen Geftaltungen in 131 Fällen: beobachtet. . Wir hatten 
das Unglüd, eine Frau an kydrops ovarii , nachdem fie 5mal von 
und punctirt worden, und jedesmal zwifchen 30 und 40 Quart:einer 
” gelatinöfen Flüßigkeit entfernt worden waren, duch den Tod zu 
verlieren. Ein anderer Todesfall betraf. ein einundzwanzig jaͤh⸗ 
riged Mädchen an den Folgender Amenorrhoe. An chirurgi⸗ 
ſchen Operationen wurde einmal die Erflirpation des unten 
Segments der ſcirrhoͤſen Gebärmutter, zweimal. die ‚Operation 
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der Blafenfcheidenfiftel, und in fehr vielen Faͤllen die Application 
des Katheters, "welche verdeckt unter der — * haben 
muß, vollzogen. 


Kinder-Krankheiten. 


Dieſe boten in 203 Fällen ein weites Feld kliniſcher Ues 
bungen dar. Das Verhältnig der Geftorbenen zu den Gene: 
fenen ift wie 1 zu 8. 


Es flarben: 


An Trismus neonatorum s = =... 3 
» Krämpfen = 2 ⸗ ⸗ 2 
⸗Keuchhuſten ⸗ ⸗ =» = ⸗ 1 
= Bahnen > =: o = 5501 
» Gelbfucht der Neugebomen = = » 1 
=. Verhärtung des Zellgewebd = = = 41 
= #Rofe = = ⸗ ⸗ ⸗ ⸗ ⸗ 2 
=» Himentzindtung = = =: ss: 1 
s der Bräune 2 s : ⸗ s 1 
s meferaifchem Sieber = =: ⸗ 1 
⸗Wechſelfieber ⸗ ⸗ ⸗ ⸗⸗ 1 
⸗Haut⸗Ausſchlaͤgen ⸗ 3 re 1 
= Schwämmden = = ⸗ 3 1 
3 Berbauungöbefchwerden a. dr 1 
= Abzehtung = e 3 ⸗ ⸗ ⸗ 7 
= eingeklemmtemn Suche: = = = 1 


Chirurgifche Operationen kamen - dem Löfen des Zunz 
genbaͤndchens nicht ‚vor. 


i 


Krankheiten der RE 


1. Synocha simplex gravidarum. Diefe Krankheit 
kam bei einer Abjährigen Bweitgefchwängerten, einer kräftigen 
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herheiratheten Frau zur kliniſchen Beobachtung. Sie ‚hatte Ans 
lage zur allgemeinen Plethora, und. war bereits ‚früher von 
Seiten des Policlinici wegen dynamiſcher Geburtsſtoͤrungen durch 
mediciniſche Pflege entbunden worden. Sie befand ſich in 
den letzten Monaten ihrer Schwangerſchaft, als / ſie von einer 
Anhoͤhe herab einen wichtigen Fall erlitt. Es hatten ſich als⸗ 
bald entzündliche Schmerzen‘ des Unterleibes, auf den fie zum 
Theil mit aufgefallen war, ausgebildet, welche nur duch ein 
vorfichtiges antiphlogiftifches Heilverfahren zu befeitigen, und 
fo die drohende Frühgeburt aufzuhalten war. Sie genas, trug 
aus, und wurde abermals von einem Tebenden Kinde mit um: 
ſchlungener Nabelſchnur durch die Huͤlfe des Voliclinici entbunden. 


2. Synocha gastrica, bei einer 37jährigen Mehrge⸗ 
ſchwaͤngerten mit vorherrſchender Neigung zum Brechen. Den 
Grundſatz: „quo natura vergit eo ducenda“ feſthaltend, 
wurbe breift ein Brechmittel gegeben, und diefe in Schwanger: 
ſchaften läſtige, und den Geburts- und Wochenbettesverlauf oft 
genug fiörende Krankheit fehr ſchnell und glücklich befeitigt. 

3. :Synocha rbeumatico-gastrica wurde in zweien Fällen 
beobachtet, und dagegen antirheumatifch gewirkt. Beide Indi⸗ 
viduen genafen. Das erſte Fam in der Folge frühzeitig niedery 
die andere Schwangere trug aus, unb gebar mit wwernmatiſcher 
Verſtimmung der Geburtsthaͤtigkeit. 

"4. Febris intermittens, Imal. : Nachdem die -Unterleibs: 
Functionen geregelt ivaren; "wilide das Chininiam : sulphuri- 
eum mit gutem Etfolge angewandt. Weide Perſonen trugen aus. 

5. Pleuritis gravidarum, 3mal. Bei vorherrſchender 
Neigung. zur Plethora universalis hatte ſich die Entzündung 
des Bruſtfelles unter verſchiedenen Gelegenheitshurſachen ausge⸗ 
bildet. Die damit behafteten Individuen waren ſaͤmmtlich Mehr⸗ 
geſchwängerte. Aderläſſe, der Gebrauch des Nitrum, bei einem 
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Individuum aber, welches Anlage zur Phthiſis Hatte, der der: 
Digitalis reichten aus fie herzuftellen; fie trugen aus. a 
6. Peripneumonia Fam zweimal vor. 


7. Peritonitis einmal bei einer Wjährigen Mehrgeſchwaͤn⸗ 
gerten. Diefer Krankheitszuſtand erreichte eine folhe Höhe, daß 
zweimal Blut "gelaffen werben mußte. Patientin erhielt Tar- 
tarıs emeticus, ‚Kali nitricum, Kali sulphuricum in: 
Emulfionen, und dußerlich Breiumſchlaͤge; nichts deftoweniger 
efolgte drei Tage darauf die Geburt eines frühreifen Kindes. 
Der Geburtöact wird an einem anderen Orte befchrieben und 
hier bloß bemerkt werden, daß fich nunmehr ein hoher Grad 
von Gebärmutterentzündung entwidelte, der das Leben der 
Böchnerinn in Gefahr brachte. Es gelang jedoch die Wochen⸗ 
beitö- Functionen zu ordnen und die Gefundheit der Frau 
wieder herzuftellen. 

8. Phthisis gravidarum wurde einmal ‚ber. Gegenftand, 
der policlinifchen Beobachtung bei einem nur. einige Tage vor 
feiner Entbindung aufgenommenen Subject. Die Perfon trug 
aus, gebar aber unter den fürchterlichften Erſcheinungen der Dre 
thopnoe, Sie mußte acht Tage nach ihrer Entbindung wegen 
‚mangelhafter häuslicher Pflege in das Hospital entlaſſen — 
und entging der fernern Behandlung. 

Ebenſo kam 

9. Pneumonorrhagia nur einmal vor bei einer Ajaͤh⸗ 
tigen Erfigefchwängerten. Aderlaͤſſe und die Potio nitrosa halfen 
der hier Statt habenden Plethora universalis und dem Con⸗ 
gefionszuftande nach den Lungen ab, Die Entzimdung ließ 
nah, die Kranke trug aus und, gebar.leicht. 


10. An Tussis pituitosa wurden zwei Schwangere bes 
handelt. Der Huften war hier fehr hartnädig, und hatte zu 
feiner läſtigen Begleiterinn die Incontinentia urinae. Sie 
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trugen jedoch. aus N, gebaren- mit Funiculus prolapsus tobte 
Kinder. 

11. An Plethora universalis wurden vier; an 

12. Plethora abdominalis fünf Individuen behandelt, 
Diefer Zuftand bringt die mannigfaltigften Beſchwerden mit ſich, 
und ift befonderd mit hartnädiger obstructio alvi verknüpft. 
Es waren Frauen, welche ſchon mehreremale geboren, und des⸗ 
halb fehwere Nieberfunften gehabt. hatten, weshalb fie auch ihre 
Zuflucht zu Ärztlicher Hülfe nahmen. Blutentleerungen und bie 
Regulirung der Darmfunctionen führten zum Ziele, wobei einige 
das Kali sulphuricum, 'andre den Tartarus depuratus, noch 
andre diefen mit Schwefel mit gutem Erfolge: brauchten. Saͤmmt⸗ 
liche bis auf eine, welche wegen thachitifchen Bedens mit der 
Zange entbunden werben mußte, erfreuten ſi ch einer leichten 
Niederkunft. 

13. Obstructio viscerum abdominalium kam einmal 
vor bei einer bejahrten Mehrgebärenden. Sie hatte in früheren 
Schwangerfchaften und Geburten viel gelitten, wozu noch der 
Umftend Fam, daß fie feit ihrer letzten Niederkunft drei und ein 
halbes Jahr hinter einander funfzehn Kinder an ihren Brüften 
gefäugt hatte. Sie litt an hyſteriſchen Befchwerden aller Art, 
und gab Gelegenheit zu trefflihen Beobachtungen. Sie trug 
aus und gebar ein lebendiged Mädchen. 

14. An Diarrhoea gravidarum litt eine 33jährige Mehr: 
geſchwängerte. Sie litt vom eilften Dec. bis erften Ian. auf 
die gefährlichfte Weile. Sie hatte eine ſchwere Niederkunft mit 
Zwillingen. Hierauf. ftellten fich jedoch geregelte Wochenbettes⸗ 
Bunctionen ein und die Diarrhoe cefjirte freiwillig. 

15. Incontinentia urinae einmal. 

16. Colica flatulenta gravidarum dreimal. 

17. Hydrops universalis einmal. Der letztere Fall war 
aus einem nicht zu ſtillendem Blutſturz aus der Nafe, welcher 
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im fiebenten Monate ber Schmangerfchaft periodifch fich ereignet 
hatte, hervorgegangen. . Erſt als fich lentescirendes Fieber und 
darauf allgemeine Waſſergeſchwulſt eingefunden hatten, fuchte 
die Ungluͤckliche ärztliche Hülfe nah. Sie wurde durch die 
übrige Dauer ihrer Schwangerfchaft mit wechfelndem Glüde 
behandelt, fchwängerte aus, und gebar faft ohne Ahnung von 
Geburtöfchmerzen, indem fie zufällig über dem Nachtgefchirre 
ben Urin zu lafien Willen: war, Das Wochenbett verlief in 
ſofern günftig, als fich die Wochenbettöfunctionen regulirten, 
und unter dem fortgefeßtem Gebrauche der Cainca die vollkom⸗ 
mene Genefung von der Waſſerſucht bewerkftelligt wurde. Die 
Nachkur vollendeten Eifenpräparate, 


18. An Cardialgia und Pyrosis litt eine Perfon; 


19. An Hysteriasis acht Perfonen. Sie waren fämmt: 
lich Mebrgefchwängerte. Eine von ihnen war 47 Sahr alt, 
hatte fehr oft und zweimal Monftra geboren, von denen eines 
ein Xcephalus war. Die erften und die Iekten Monate ihrer 
Shmwangerfchaft waren mit vielen und faft unerträglichen Bes 
ſchwerden begleitet; fie trug jedoch aus und gebar'ein gefundes 
lebendes Kind. — Eine andere fonft ebenfalls gefunde Frau 
wurde viel von hyſteriſchen Beſchwerden durch den ganzen Vers 
lauf ihrer Schwangerfhaft gequält. Sie trug ebenfalls aus, 
und gebar ein Kind mit fehlenden linken Oberkieferknochen. — 
Bemerkt wurde, daß fämmtliche fehr hoch trugen, und die Ges 
burt eine fehr reiche Quantität Fruchtwaffer zum Vorfchein brachte. 


20. Epilepsia uterina wurde dreimal der Gegenftand 
kliniſcher Beobachtung. Sie betraf zwei Erſtgeſchwaͤngerte und 
eine Mehrgefchwängerte. Erftere waren durch excessus in 
venere, letztere durch dürftige Lebensweife, mehrfache Geburten 
und langes Stillen der Kinder bei fonft ſchwaͤchlicher Gonftie 
tution, fehr entnervt. Die Eräftigften Nervina nur waren im 
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Stande, dieſer Krankheit Schranken zu ſetzen. Zwei davon 
trugen aus; eine jedoch kam fruͤhzeitig nieder. BL 
“21. Cephalalgia einmal. 

22. Rheumatismus uteri gravidarum in dreien Fällen. — 
Bon den Altern Geburtöhelfern nicht erwähnt, wurde diefe fo 
häufig vorkommende Krankheit der Schwangeren, zuerft von 
‚ Wigand einer genügenden Beobachtung gewuͤrdiget. Der 
Grund diefer Krankheit mag wohl in der Befchaffenheit unferes 
Klimas und in der Tracht unferer Frauen liegen. Sie charak: 
terifirte fich durch große Empfindlichkeit der Gebärmutter, zie— 
hende Schmerzen in der Regio sacralis bis über die Schenkel, 
und Gefühl von Einfchlafen oder Muͤdigkeit in denfelben, zie 
hende Schmerzen in der Gebärmutter, aͤhnlich denen des Ge: 
burtötriebes. — Bei einer Perfon war zugleih Plethora abdo- 
minalis und entzündliche Diathefis damit vergefellfchaftet. Es 
‚ mußte die diaphoretifhe mit der antiphlogiftifhen Methode vers 
bunden werden. — Die zweite Perfon litt an Rheumatismus 
chronicus, bie dritte an Rheumatismus vagus. Beide letere 
wurden biaphoretifch behandelt, und dad Ammonium muriati- 
cum in Anwendung gebracht. Bei der letteren verließ der 
Rheumatismus das Gebärorgan, und begab fi) nach andern 
Gebilden, Eehrte jedoch abwechfelnd wieder. 


"23. An Abortus imminens wurden neun Individuen 
mit glüdlichen Erfolge gepflegt. Bei vieren war der Abgang 
ber Frucht nicht aufzuhalten. 

3. ©., eine wohlgeftaltete,. jährige Mehrgebärende, gab 
-Beranlaffung zu einer ‚nicht unwichtigen Bemerkung. Sie ift 
feit ihrem 17ten Jahre. verheicathet, und feit diefer Zeit Gmal 
fhwanger gewefen. Die erften. beiden. Kinder trug fie aus; 
die dritte Schwangerfhaft endete im. dritten, Die vierte. und 
- fünfte im vierten. Monate Sie wurde jedoch bald wieber 
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bleibende Menftruation überzeugt hielt. -Am Ende des britten 
Schwangerſchaftsmonats zeigte fich Blutabgang aus der Scheibe. 
Erfredt über dieſes Ereigniß eilte fie nach drztlicher Hülfe. 
Obgleich det Muttermund der in dem vierten Schwangerſchafts⸗ 
‚monate entwidelten Gebärmutter völlig gefchloffen, und durch⸗ 
aus Feine wehenartige Schmerzen vorhanden waren, fo befand 
fie fih doch aufgeregt und. krank. In der Borausfegung ber 
Möglichkeit eines Abortus würden die bei uns gebräuchlichen 
Schwaͤmme eingebracht, und die ruhige Lage im Bette: anbe: 
fohlen. Es wurde dabei eine potio nitrosa gereicht, für Leis 
besöffnung und: fparfame Diät geforgt; zuletzt erhielt fie noch 
Mineralfäuren.. Wir hatten die Freude zu fehen, daß der Abor⸗ 
tus, deſſen Urfache nicht aufzufinden gewefen, nicht nur nicht 
erfolgte,. fonbern daß. fie bis zum fiebenten Monate ungeftört 
weiter trug. Sebt ftelltefich ein ‚abermaliger, aber, viel gerin⸗ 
gerer- Blutabgang ein. Auch am biefer Klippe fcheiterte bie 
Schwangerfchaft nicht,. und: die Perſon wurbe am regelmäßigen 
Ende derfelben mit befonderer Aufmerkſamkeit entbunden. Der 
Geburtöverlauf des Kindes war in’ allen Beziehungen regel: 
mäßig. : Der Abgang der Nachgeburt zögerte. : Eine genaue 
Unterfuchung: derfelben ergab, daß fie an. bem vorderen und un= 
teren Segmente der Gebärmutter. auffaß, und daß die Eihäute 
dicht an der Nachgeburt geriffen waren. — Bei vier Individuen 
hingegen war ber Abgang ber. Frucht unvermeidlich; bes Ges 
burtöverlaufes. bei denfelben: wird an einem andern Drte * 
waͤhnung geſchehen. 

24. Incarceratio uteri retroversi. Ein jährige, * 
heirathete Mehrgeſchwaͤngerte von regulaͤrem Koͤrperbaue, ges 
ſundem Habitus und robuſter Conſtitution, wurde am 2. Aug. 
in ihrer 13ten Schwangerſchaftswoche davon befallen, nachdem ſie 
bereits vor einem Jahre an derſelben Anomalie leidend von uns 
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behandelt worden war. ; Ihre :erfien Schwangerfchaften waren * 
vegelmäßig: geweſen; der Geburtsact jedesmal fehr ſchnell. 
Im Wochenbette erfreute fie fich ſtets geringer Pflege. Sie 
fuchte'.jept einige Wochen eher: ärztliche Hülfe, als vor ‚einem 
Jahre, wo bamald bereits die Einflemmung ber ſchwangeren 
Gebärmutter die beftigften Zufälle: veranlaßt hatte; Deshalb 
mußte, da ‚ber Umfang bderfelben noch unbebeutenb‘‘ war, bie 
Zuruͤckbringung einigemale wiederholt, und bie Zuruͤckhaltung 
weit forgfältiger durch 8 bis 14 Zage bewacht werben, als 
das erſtemal z dagegen trug fie dieſesmal aus, und hat, in= 
dem dieſes niedergeſchrieben wird, (am 2ten Februar 1831) 
ein ausgetragenes Kind geboren, wogegen die vorige Schwan⸗ 
gerſchaft in der 82ſten Woche, endete. Durch ſorgfaͤltige Aus- 
meſſung ihres Beckens ergiebt ſich, daß die obere Beckenapertur 
die Geſtalt eines Laͤngenopals hat. — Die letzte Niederkunft 
geſchah ohne Gefuͤhl von Wehendrang; fie empfindet uͤherhaupt 
den Geburtsact erſt mit dem Waſſerſprunge, worauf ſie ſich 
ſogleich hinzukauern pflegt und das Kind ſelbſt empfaͤngt. 
Nichts deſto weniger iſt fie geſund. 

25. Prolapsus utori gravidi. Eine 41jaͤhrige Neuntge⸗ 
ſchwaͤngerte kam, unter dem „Mantel mit beiden: Händen bie 
aus ihrem Schooß getretene Gebärmutter feſthaltend, um Huͤlfe 
bittend, zu -und; Sie befand fich im 6ten Monate der Schwans= 
gerfhaft. Der 'gefchwollene Muftermund war. in: ber. Größe 
eines halben Zolles ind Durchmeſſer geöffnet, und man konnte 
dusch bie. mitsben : Augen. ſichtbaren Eihäute den vorliegenden 
Kindeöfopf fühlen. — Es wurde behutfam die Repoſitivn ge— 
macht, und durch einen’ Mutterfrang die Retention bewerkſtelliget, 
mit welchem fie austrug. Sie hatte ein ungemein feichtes Bel: 
Een mit auffallend. :geringer Inclination. 

26. Ompinhscele wurde einmal beobachtet, und’ wegen 
der: daraus hervothehenden Beſchwerden ſympomatiſch behandelt. 
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27. Graviditas extrauterina war 2mal der hochwichtige 
Gegenftand der polichinifchen Beobachtung. Der erfte Fall ex 
eignete fich bei einer A6jährigen Frau von robufter Conftitution 
und vegulärem Gliederbaue. Sie war in ihrer Jugend ftets 
gefund, wurde im 14ten Jahre zuerft und bis zum 18ten Jahre 
unregelmäßig menſtruirt; jetzt aber entwickelte fie -fich kräftiger, 
und auch ihre Menftruation wurde ganz normal. Mit 21 Jahren 
verheirathete fie fich und gebar im erften Jahre ihrer Ehe einen geſun⸗ 
den Knaben. Sie weiß aus ihrem Wochenbette außer einer läſtigen 
Dyfurie Feine Krankheit anzugeben. Sie tränkte felbft, und wurbe 
innerhalb, 13 Jahren nicht wieder ſchwanger. Ihre regelmäßige 
Menſtrualfunction unterbrach jegt dad Gefühl von Schwanger: 
ſchaft, welches allmählig bis zum Elarften Bewußtfein flieg. Sie 
bemerkte dabei einen ungleich wachfenden, nicht gleichmäßig aus⸗ 
gebehnten und fchmerzhaften Leib. Bisweilen waren diefe Schmer- 
zen auch bei der. leifeften Berührung unerträglich; daſſelbe ger 
fchah bei irgend Lebhafter Kindesbewegung; zugleich litt fie an 
bartnädiger Leibesverftopfung. Im Sten oder 6ten Schwangere 
fhaftsmonate wird fie fehr Frank. Sie konnte damals nur fchwer 
ärztliche Hülfe erlangen, deshalb gefhah wenig zur Abhülfeihrer 
Leiden. Es hatte fie nach ihrer Ausfage nur einmal ein Arzt 
gefehn, unterfucht und fie für nicht fchwanger erklärt; derſelbe 
hatte ihr eine Anzahl Pulver verfchrieben, war aber nicht wieder: 
gekehrt. Diefe Pulver hat fie ſich wieberholt machen laffen, 
davon Stuhl erhalten. und Erleichterung gehabt, jedoch meh: 
rere Wochen am. Speichelfluß gelitten. Sie convalescirte lang⸗ 
fam und konnte endlich ihren Gefchäften nachgehen.. 

Nach einigen Monaten, und zwar nach ihrer Rechnung 
am Ende ihrer -Schwangerfchaft, bekommt fie auf der Straße 
die. heftigften wehenartigen Schmerzen und einen ungemeinen 
Blutverluft aus der. Scheide. In: der Meinung ber eintreten 
den Geburt laͤßt fie fi nach Haufe begleiten, und ermartet 
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mit ihrer Hebamme die Entbindung. Die wehenartigen Schmer: 
zen dauern durch einige Tage, laffen nach, und außer einer ku⸗ 
gelartigen Hervortreibung aus dem Schooße laſſen ſich Kindes⸗ 
theile nicht entdeden. Sie war-4 bis 6 Wochen hierauf ſehr 
krank, wobei fid) anfangs Milch) aus den Brüften, aus dem 
Schooße aber ein fehr Ibelriechender Abgang eingefunden hatte; 
feit dieſer Zeit ift- die Frau beftändig Eränklich gewefen, und 
obgleich die monatliche Reinigung bis auf diefen Tag regelmäs 
fig gewefen, fo blieb doch der Unterleib groß, gefpannt und 
ſchmerzhaft, beſonders in der Regio hypogastriea, Ihr Ber: 
dauungsgefchäft war geftört, der Stuhl fehr träge, die Füße 
. waren gelthwollen; zu "unregelmäßig wiederkehrenden Zeiten er: 
boben ſich ohne Veranlaffung unerträgliche Schmerzen in ihrem 
Leibe. Es bildete fi unter folchen Umftänden im Jahre 1829 
ein Absceß im Recto, aus welchem fie unter. unbefchreiblichem Te⸗ 
neömus fortwährend eine große Quantität fauliger Stoffe entleerte, 
ohne zu wiffen, was mit ihr vorgeht,- oder Arztlichen Beiftand 
zu haben. - Ihr Unterleib fenkte fi zwar bedeutend, wurde je⸗ 
doch nicht: frei von Schmerzen. Als fie zufällig neue und ihr 
unbegreiflihe Schmerzen im Recto und zugleich den Drang zum 
Stuhle empfindet, fühlt fie, daß ein langer Körper im-Sphincter 
ani fteden bleibt, dem fie nachhelfen muß. : Sie betrachtet den⸗ 
felben, und da fie folchen nicht erkennt, jedoch fuͤr einen folchen 
hält, dem fie nicht glaubt verfchluct zu haben’, eilt fie denfelben 
dem Arzte zur Entfcheidung vorzulegen» Er wurde erfannt, 
und baraus eine graviditas extrauterina abdominalis ge⸗ 
fchloffen. — Eine genauere Unterfuchung ergab: 1) per va- 
ginam eine leichte deviatio uteri, deffen Scheidenportion ver« 
Türzt, derb. war; 2) per anum, da wo die flexira sigmoidea 
beginnt, an der vorderen Seite eine Deffnung in ber Größe 
eines Viergrofchenftüdes. Es floß dabei eine fehr faulige, 
nach cariöfen Knochen riechende Maffe-ab. Im diefer Deffnung 
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fühlte man noch mehrere Knochen quer liegen. — Die Bauch⸗ 
wandungen, nur mäßig aufgetrieben, waren lar. In ber Re- 
gio pubis bemerkte man jebocd deutlich ein großes Convolut 
eines fremben Körper, welcher correfponbirte mit dem: innerlich 
unterfuchenden Finger. Es wurde durch obengenannte Deffnung 
almählig das ganze Scelet herausgezogen mittelft einer nad) 
ber Fuͤhrungslinie gekruͤmmten Zange mit dem Lewkowicz⸗ 
fhen Schloffe, und dabei Auf die nöthige Leibesöffnung ges 
fehn. Das Scelet ift geordnet und für die Präparatenſamm⸗ 
lung des Policlinici aufgeftelltz die Frau, welche fer 10 Jahren 
ſtets krank gemwefen, erfreut fich jetzt einer fehr Eräftigen Ge: 
fundheit. Der Fall felbft ift ausführlich befchrieben in der 
Inaugural:Differtation des Heren Dr. med. Sender, weshalb - 
er hier nach kurzer Befchreibung uͤbergangen werden kann. 

Der zweite Fall von Extrauterinalſchwangerſchaft betrifft 
B. J., eine 40jaͤhrige, verheirathete Mehrgebaͤrende von weniger 
als mittlerer Groͤße, dunklem Haar und Hautfarbe, ſanguiniſch⸗ 
choleriſchem Temperamente, ſonſt aber regulaͤrem Baue, gefün- 
dem Habitus und robuſter Conſtitution. Sie verrichtet ſeit 
mehr als 10 Jahren bad Geſchaͤft einer Hebammen⸗Gehuͤlfinn, 
iſt in ihrem Leben wenig krank und immer angeſtrengt thaͤ⸗ 
tig zu fein genoͤthigt geweſen. Sie wurde zeitig und regelmaͤ⸗ 
fig menftruirt, heirathete im 23ften Lebensjahre, hat in dieſer 
Zeit, alfo feit 17 Jahren, jedoch innerhalb der erften 13 Jahre 
ihrer Verheirathung, Smal regelmäßig und ohne Unterbrechung 
ausgetragen. und reife Kinder geboren. Sie hat nie abortirt 
und immer felbft geftillt, während welcher Zeit fie ſtets unges 
fhmwängert blieb. Das erfte Kind kam tobt, die anderen le: 
bend. Nach Berlauf einer mehr als 5jährigen Paufe fühlte, fie 
fi wieder fchwanger. Sie ift in diefer Zeit ſtets gefund ges 
wefen, und weiß feinen Grund ihrer Unfruchtbarkeit wahrend 
derfelben anzugeben. Ihre bis dahin regelmäßige Menftruation 
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ceffirte, ale Erfcheinungen — Schwangerſchaft ſtellten ſich — 


und in dem Gefühle derſelben erwartete fie trotz aller Schwan—⸗ 
gerfchaftöbefchwerden, welche diesmal ungewöhnlich größer wa- 
ten als früher, ruhig dad Ende derfelben. Sie trug babei einen 
mäßig ftarfen Leib, will aber auch in ihren frühern. Schwanger- 
fhaften nicht flärker gewefen fein. Aus dem Verlaufe diefer 
letzteren giebt fie noch folgende Momente an: Im allgemeinen 
ift von Ahfang an ihr ganzer Unterleib fehr ſchmerzhaft ges 
weien. Diefer Schmerz gli einem Zeuerbrande, welcher in 
der rechten regio hypochondriaca lag, und von da aus nach 
allen Richtungen feine Wirkung verbreitete. : Alle Verrichtungen £ 
waren unterbrochen oder  geftört. Sie brach fehr viel und an⸗ 
firengend und mit großen Schmerzen’; dazu gefellten fich hart- 
nädige Stuhlverftopfungen, Anfchwellen des Schooßes, der un- 
teren Ertremitäten, Schwindel, Ohnmachten, Gefühl von Schwere 
in den Beinen. - Durch diefe außerordentlichen Störungen ihres 
Gemeingefühld und. ihrer Gefundheit überhaupt wurde fie ſchwan⸗ 
kend in der Annahme einer Schwangerfchaft, und bat um ben 
Beſuch eines Arztes. Nach genauer Erploration beftätigte ber 
legtere die Möglichkeit derfelben, konnte jedoch, da fich bie 
Schwangerfchaft des Iten Monats mit voller Beftimmtheit nicht 
diagnofticiren läßt, fich beftimmter darüber nicht erflären, fon: 
dern bemühte fih, durch Blutentleerung und. ein antiphlogifti- 
ſches Regimen das entzümbliche Leiden zu mäßigen. Nach Ver: 
lauf’ von 14 Tagen erneuten fich jeboch letztere; fie befam 
Schmerzen aus der Schooß = und Gebärmuttergegend, und es 
zeigte fich jest ein Abgang von Blut mit Schleim und flodigen 
Häuten. Sie war wiederum gendthigt dad Bett zu fuchen, in 
der Meinung, es ftelle fich ein Abortus ein, die Unterleibs= 
ſchmerzen für wehenartig haltend. Allein auch dieſer Zuftand 
verfchwand allmählig wieder, der Gebrauch des Kali tart. ab: 
wechfelnd mit Tartarus depuratus in Graswurzelbabfud erhielten 
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ihren Stuhl regelmäßig, und fie ging wieder ihren Gefchäften 
nah; Blutabgang flellte fi durch den ganzen Schwanger« 
fhpoftöverlauf nicht wieder ein. ‚Bon zwei zu zmei Monaten 
ereigneten ſich neue Störungen ihrer Gefundheit, welche. jedoch 
die frühere Höhe nicht erreichten. Von ihrer Schwangerſchaft 
hatte fie fich außer dem Heranwachſen ihres Leibes noch bes 
fonderd durch die Kindesbewegungen überzeugt, ihre Bruͤſte was 
ven ftärker geworden, und es hatte ſich Mich in ihmen .einges 
funden, welche durch den gewöhnlichen Druck fichtbar: wurde, 
und fie trug deshalb getroft bis ans Ende der Schwangerichaft 
dad unerträglichfte Schmerzgefühl im Unterleibe, welches bei jes 
der Bewegung bed Kindes, bei dem Act ber Verdauung nach 
genommener Mahlzeit, und bei jeder unrichtig — 
Lagerung an Heftigkeit zunahm. 

Das erwuͤnſchte Ziel iſt da, und kuͤndigt ſich durch den 
Geburtsdrang mit wehenartigen Schmerzen nach Schooß⸗ und 
Schenkelgegend und durch Schleimabgang aus der Scheide an. 
Sie trift Anſtalten zu ihrer Niederkunft. Ihre Hebamme ſteht 
ihr bei, und hofft bei dem immer größeren Wehentriebe, daß die 
Geburt günftig fein werde, obgleich fie von Kindestheilen nichts 
durch das Beden fühlen kann. Die Wehen nehmen jedoch an 
Intenfität, Frequenz und Dauer immer zu. Die Frau ift ges 
nöthiget fich auf den Geburtöftuhl zu begeben, um im Drange 
der Wehen fich fefter anſtemmen und mit den Händen anhalten 
und durch das heftigfte Preffen die Wehen verarbeiten zu können: 
Sie und die.anderen beyftehenden Frauen ‚zweifeln keinen Aus 
genbli® an der Geburt, und unterftügen ihren Wehentrieb auf 
alle Weife; der Schooß war geöffnet, die Scheide weit, ‚elaftifch, 
mit Schleim verfehen, die Scheidenportion ganz virflrichen, der 
Nuttermund fo eröffnet, daß man einen, auch zwei: Finget bei 
quem einführen Eonnte, ohne: Schmerz zu verurfächen So 
hatte fich die Unglückliche vom 14ten bis 17ten July 1830 auf 
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die anftrengendfte Weife gequält, als man endlich zur Been⸗ 

bigung ber Geburt einen Arzt einflimmig verlangte. Derfelbe 

fand die eben angegebenen Erfcheinungen, den Uterus zwar um 

geſchwaͤngert; aber ganz verändert; ebenfalls fo die Scheibe und 

die übrigen Geburtötheile, die fich ebenfo verhielten wie am Enbe 

einer regelmäßigen Schwangerfchaft, die Brüfte gefpannt und ' 
vol Milch, und den Unterleib groß, gefpannt, ungleich ausge⸗ 

dehnt; von bem rechten Hypochondrio bis in die linfe regio 

inguinalis unter den Nabel fortlaufend, fühlte man einen. harten 

Körper, in welchem die Kranke fo wie die Uebrigen früher Bewe⸗ 

gung ‚bemerkt hatten. Die. Wehen waren noch fehr Eräftig, pe⸗ 

riodiſch und frequent.. ‚Die Kranke war fehr aufgeregt, gluͤhend 

heiß am ganzen Körper und ungleih mit Schweiß bevedt. Das 
Gefiht, feurig roth, drüdte den ängftlichften Schmerz aus, die 
Augen waren aus bem Kopfe getrieben, Über den fie fehr klagte. 
Sie empfand Durft, brach und war fehr unruhig. Es wurden 
mehrere der erfahrenften Aerzte zufammengerufen,: die fich ger _ 
meinfchaftlich und wieberholentlich von ihrem Zuſtande über - 
zeugten. Es wurden alle Möglichkeiten gegen einander geftellt; 
endlich. mußte man fi) in der Annahme einer Abdominal: 
fhwangerfhaft einigen, und zu Abwendung ficherer Gefahr das 
ärztliche ‚Heilverfahren einfchlagen, übrigens den Zufland der 
Natur uͤberlaſſen. Es wurden eine Aderläffe veranftaltet und 
Saturationen verſchrieben, über den Unterleib Bteiumfchläge 
verorbnet, So wurde die Unglüdlihe von immer fparfamern 
Wehen noch durch acht Zage gequält; die Kindesbewegung ließ 
ganz nach; fie bekam heftigen Froft mit flüchtiger Hige, dazu 
fand ſich ‚fauliger uͤbler Geſchmack, Aufftoßen, Uebelkeit, Er: 
° brechen, im Unterleibe ein Gefühl von Kälte; der harte Körper 
fiel wie ein Klumpen nad) der Richtung, wohin fie fich legte. 
Die Leivende hat fich zwar nach Verlauf von vier Wos 
chen wieder außerhalb des Bettes aufhalten können, ift aber, 
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indem dieſer Bericht niebergefchrieben' wird, noch kränklich, fehr 
mager und ganz unfähig zu ihren frühen Befchäftigungen. 
Sie wird indeß beobachtet und die Zeit wird über unfre Diagnofe 
entſcheiden müffen. In diefem Falle konnte von einem eingreis 
fenden Verfahren Behufs der Entfernung der Frucht nicht die 
Rode fein, weil man ſich von ihrer Bewegung nicht überzeugen 
fonnte, welchen Umftand wir für die Bedingung halten, welche 
allein die Eröffnung der Bauchhöhle geftattet und gebietet. 

28, Metrorrhagia. C. R, eine 36jährige Zweitgefchwängerte 
verheitathet an einen Steindruder) von zartem Gliederbau, Erdnklis 
chem, cachektifchem Habitus, ſchwächlicher Conſtitution, fanguinis 
fhem Temperamente, Fam nach der Mitte ihrer Schwangerfchaft an 
bedenklichen Gebärmutterblutungen leidend, am 7ten November 
1829 in Elinifche Pflege. — Vor ungefähr 2 Jahren hatte fie - 
. zum erftenmale geboren. Der Geburtöverlauf hatte nur das 
Normwidrige, daß er zu fchnell erfolgte (ein Umftand der 
bei hageren, fanguinifchen Blondinen öfters beobachtet wird.) 
Es gelang durch theurapeutifhe Bemühungen den Blutuns 
gen theild durch innere Mittel, theils durch Einfprigungen 
Einhalt zu thun; es entwidelten ſich aber viele hyſteriſchen Bes 
fhwerden mit der befonders firen Idee ihres Unterganges bei 
der Geburt, welche ihre Seele auf das Iebhaftefte befchäftigte. 
Es ereignete fich zufällig einige Wochen darauf, daß ihr Mann 
nah Kreugburg in beffere Verhältniffe verfegt wurde. Sie ver: 
ließ Breslau mit vielen Thränen, und bat um die Erlaubniß, von 
ihrer Entbindung briefliche Nachricht geben zu dürfen, die fie 
aber in der Folge. nicht gab; denn fie flarb unentbunden an 
Derblutung im Iten Monate ihrer Schwangerfchaft. 
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II. &eburten. 


Schon feit längerer Zeit nach einer fyftematifcheren Claſſi⸗ 
fication der Geburten ftrebend, als die bisher gewöhnlichen find, 
habe ich mich für diejenige entfhieden, bei welcher die Art der 
Anomalie dad Prinzip der Eintheilung giebt. Offenbar wird 
dadurch mehr dad Wefentliche bei einem jeden Geburtsacte her: 
vorgehoben, und die Pathologie muß bei einer Bearbeitung nach 
einem folchen Schema gewinnen. Ich brauche wohl nicht erft 
zu bemerken, daß ich mit geringer Ausnahme der von Nägele 
zuerft vorgefchlagenen und angewandten Methode dabei ges 
folgt bin. i 

Die Klaffe Eutocia enthält die Geburten, bei welchen das 
Berhalten aller auf die Geburt Einfluß habender Momente re 
gelmäßig iſt. | 

Mit der Benennung Dyftocia Dagegen werben die Geburten 
belegt, bei welchen ein ober mehrere pathologifche Momente ftatt 
finden, ‚gleichviel wie der Ausgang derfelben ſich auch geftalte, 
ob und welche Fünftliche Hülfe notwendig wird. 


J. Eutocien, 
gefunde Geburten, und 
IL Dyftocien, 
krankhafte Geburten. 
Ifte Claſſe. Eutociae, Diefe Reihe von Geburten ver: 
laͤuft unter folgenden Bebingungen: 
1. die Gebärenden befinden ſich fäimntlih am regelmd- 
Bigen Ende ihrer Schwangerfchaft ; 
2. das obere oder untere Ende der Längenare des Kindes 
gebt voran, und erftere fällt mit ber. Führungslinie ded Bel: 
kens zufammen, verhält ſich auch rüdfichtlich feiner Stellung 
normal ; 
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3. bie Leibesfrucht wird durch die Natur in allen Fällen 
allein geboren ; 

4. unter den gimftigen mechanifchen. und -dynamifchen Ver⸗ 
hältniffen der Mutter verlaufen alle Geburtöperioden der indi- 
viduellen Conſtitution der Gebärenden ‚angemeffen, ganz regel: 
mäßig. Endlich wird: 

5 das Leben der Mutter fo wie des Kindes auf Feine 
Weiſe gefährdet. 

1. Eutocia capite pravio. Unter der Zahl diefer Ges 
burten befanden fich: 

A. Einfahe Geburten, Eutociae simplices. 
a) Leihte Geburten, welche innerhalb 3 bis 12 Stunden 
beendet waren, wurden 28, 
b) mühevolle, aber regelmäßige Geburten dagegen in acht 
Fällen, und zwar im Zeitraume von 18 bis 24 Stunden 
abgewartet. 


Allenthalben wurden die Geburtsperioden, eine die andere 
bedingend, regelmäßig und natürlich verlaufend beebachtet, und 
er bedurfte, obgleich mehrere Fälle zögernd verliefen, durchaus 
feiner andern als der Naturhuͤlfe. 

Es verdient hierbei bemerft zu werben, daß die Mehrzahl 
diefer Fälle jlingere Mehrgebärende betrifft; die ſchweren natuͤr⸗ 
ihen Geburten dagegen, welche wir auf dieſe Weife zu fehen 
Gelegenheit hatten, älteren Erſt- oder Mehrgebärenden ange: 
hoͤren. Folgende Geburtögefchichten aus dieſer Klaffe mögen 
hier Platz nehmen. 

W. v. R., eine Heine fchwächliche Mehrgebärende von fan- 
guiniſchem Temperamente, fonft regulär gebaut, war zum 7ten⸗ 
male [hwanger. — Theil durch fchnell auf einander folgende 
Shwangerfchaften, fo wie das Selbftftillen ihrer Kinder, theils 
durch den Einfluß großen Kummers ift die Frau fo entkräftet, 
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daß fie beſtaͤndig kraͤnkelte, und durch längere Zeit ihrer Schwan⸗ 
gerfchaft an hufterifchen Befchwerden mit hartnädiger Leukorrhoe 
von Seiten des Policlinisi gepflegt wurde. = 

Sie trug vollkommen aus, und.gebar innerhalb 4 Stun: 
den einen lebenden Knaben. Die Wochenbettd-Functionen was 
ren ganz regelmäßig. 


M. F., win 15jähriges Eleines Mäbchen, 3 Fuß 5 Zoll 
hoch, regelmäßig gebaut, von robufter Gonftitution, welche im 
ihrem achten Jahre von ihrem. eigenen Vater gewaltfam genoths 
züchtiget worden und deöhalb viel gelitten hatte, war, als fie 
geſchwaͤngert wurde, ſyphilitiſch angeſteckt. Sie hatte im Hos⸗ 
pital mit Erfolg den Sublimat innerlich gebrauht und trug 
dabei volllommen aus. 

Sie gebar leicht, und zwar einen lebenden Knaben, an 
welchem keine Folgen, weder der erwähnten Krankheit, noch der 
geſchehenen Cur zu bemerken waren. Sie traͤnkte das Kind 
jedoch gegen unſern Willen ſelbſt, und hiedurch entwickelte ſich 
in demſelben eine ſo boͤsartige Dyskraſie, daß es in 6 6. Boden 
fein Leben endete. 


€. B., eine I6jährige Viertgebärende von. großer Geſialt 
und laxer Faſer, hatte fruͤher ſchwere Geburten gehabt. Sie 
ſuchte wegen hartnaͤckiger Leibesverſtopfung, beſonders aber wegen 
ihrer ungewoͤhnlich großen Venen-Geſchwuͤlſte, unſern Beiſtand. 
Es wurde ihr der Tartarus depuratus und Kali nitricum verz 
ordnet und eine Vendfection gemacht. Sie war acht Monate 
ſchwanger. Auf dem Heimwege platzt ihr aber eine jener 
großen Venengeſchwuͤlſte, wobei ſie eine reichliche Quantitaͤt 
Blut verlor. Sie trug aus und gebar innerhalb vier Stunden 
leicht und ohne große Schmerzen. 


Eine große Anzahl von Frauen befindet ſich außerdem un⸗ 
ter dieſen Fällen, welche, obgleich fie früher ſchwere Geburten 
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erlitten hatten‘, diesmal bei zweckmaͤßiger Schwangerfchaftspflege 
licht und gefahrlos nieberfamen. 

2. Eutocia celunibus — wurde mal beobachtet, 
md zwar: 

1. bei einer — hoſtetiſchen Viert⸗ Gebärenden von 
regulätem Bedenbaue, die bereits Imal mit Kopflage des Kins 
des leicht geboren hatte, Sie brachte ein auögetragenes, lebendes 
Mädchen zur Welt. 

2. Bei einer: Kiki, gefunden, — Erſt⸗ 
gebätenden. 

Man beobachtete hierbei, daß das väumiliche Verhältnig de 
Beckens, in beiden Fällen gimftig war, Die Wehenthätigkeit. war 
in der zweiten Geburtöperiode fehr ſtark und wirkſam, die erſte Ges 
burtöperiode dagegen verlief langfam und: zögernd hei fonft regelmaͤ⸗ 
figer Wiederkehr, der Wehen, Beide Fälle boten bie erſte Steißlage 
dar, welche ſich nach dem Waſſerſprunge dergeſtalt documentirte, 
daß bei der Unterfuchung der tiefer fiehende . ‚rechte Hinterbaden 
und Sitzknorren der Kinder nad) vorn. und Link gefühlt wurde. 
Die rechte Huͤfte flieg im Verlaufe der "Geburt in dad Heine 
Beden hinter der‘ Schaainbeinverbindung hinab, waͤhrend die 
linke: ſich nach hinten in die Kteuzbeinaushöhlung drehte; 
bie Hüften fanden nunmehr im Längendurchmeffer der mittleren 
Bedenapertur, und indem fich erffere unter die Schaambeinver: i 
Bindung ftemmte, kunde bie Teßtere tiber dem Damme entwik⸗ 
kit, worauf der immer heftiger werdende Wehentrieb dem Rumpfe 
eine folche Stellung gab, daß er zuerft fich mit feiner Bauch: 
fläche nach hinten und unten begab, hernach fich wieder feitlich 
wendete und die linke Schulter über dem  Mittelfleifche zeigte. 
Auch die Geburt des Kopfes, der ſich mit feinem Gefichte nach 
der Kreugbeinaushöhlung drehte und uͤber dem Damme entwickelte, 
konnte in beiden Fällen der Naturkraft allein überlaffen bleiben. — 
Die dritte Geburtsperiode endete ebenfalld vegelmäßig. 
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So verlief-in beiden Fällen dieſe Geburt für Mutter 
Kind ganz gluͤcklich; und es kann die Steißlage, wie wohl 
auch allgemein:gefchieht, mit Recht der natürlichen Kinde: 
zugerechnet werden, wenn nicht räumliche oder dynamiſche 

burtöftörungen fie den regehwibrigen beirechnen laffen, wı 
weiter unten mehrere Fälle. 
B. Eutociae duplices. 

Regelmäßige Zwillingsgeburten, bei denen unter günfti 
räumlichen Verhältniffen, vereint mit dem richtigen, naturgemä 
Wehendrange, bie Geburt beider Kinder dergeftalt von ber $ 
tur. bewerfftelligt wurde, daß ohne Beihllfe der Kunft das 
ben und die Gefundheit der Mutter und Kinder auf Feine W 
bebroht werden, kamen Amal vor: 


- In einem Falle wurden beide Kinder mit vorangehend: 
Kopfe geboren; in zweien Fällen das erfie Kind mit voran; 
henbem Kopfe, das zweite mit vorangehendem Steiße. 


Der erfte Far betraf eing 33jährige, . verheirathete, Flei 
und fehr ſchwaͤchliche Drittgebärende, welche durch bie Zeit ihr 
Schwangerſchaft viel an. Kolik litt, die fih durch Eritifche Diar 
hoe, zu entſcheiden ‚pflegte. Sie trug, unter vielen Beichwerde 
aus, zu denen die ungemein große Venenturgescenz in ben aufs 
ren Geburtötheilen befonderö zu rechnen iſt. Die Geburt gin: 
iebod regelmäßig. von Statten, beide Kinder waren lebende 
auögetragene Knaben, und hatten eine gemeinfame Nachgeburt 
bie Eihlillen waren durch ein Septum vereiniget und bie ‚Kin: 
der an ‚Größe und. Gewicht vollkommen gleich. 


Der zweite Fall betraf eine 3Bjährige, verheisathete Bier: 
gebaͤrende. Noch nie: hatte fie fo viel--an Schwangerſchafts⸗ 
befchwerden gelitten, als dieſesmal, die fich befonders durd) ‚Ge 
ſchwulſt der Unterfchenfel. und der Schaamtheile charakterifirten, 
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und vorzüglich der antiphlogiftifchen Behandlung wichen. Im 
achten Monate litt fie aM gefährlihen Starrkrämpfen, an 
Eelamspia gravidarum.. Deffen ungeachtet gebar fie fpäterhin 
leicht, und zwar lebende Knaben, von denen der eine mit dem 
Kopfe, der andre mit dem Steife zur Welt fam. Sie hatten 
gemeinſchaftliche Nachgeburt, die Eihüllen waren durch ein Sep 
tum getrennt, die Kinder an Größe und Gewicht einander gleich. 


Der dritte Fall betraf eine 30jährige, robuſte Landfrau von 
ſehr ſchoͤner weiblicher Geftalt, zum 4tenmale ſchwanger. Auch 
ſie war genoͤthigt im Verlaufe dieſer Schwangerſchaft, welche 
ihr ungemein laͤſtig wurde, wiederholentlich aͤrztlichen Rath ein⸗ 
zuholen; und es wurde ihr bereits in der Mitte der Schwan: 
gerihaft prognofticirt, was die Geburt nachmals ergab. Sie ges 
bar nach richtigem Verlaufe Zwillinge. Die erſte Geburtspe— 
tiode dauerte 6 Stunden, die zweite 4 Stunden, waͤhrend wel: 
her Zwillings-Maͤdchen, und zwar das erſte aus der rechten 
Nutterfeite in der erften Hinterhauptölage, das zweite in der 
eften Steißlage geboren wurde. — Beide Kinder waren von 
ganz gleicher Größe und gleichem Gewichte, hatten eine gemein 
fhaftliche Nachgeburt und befondere Eihuͤllen, welche jedoch an 
ihren Berührungspünkten verwachſen waren. Nach der Geburt 
des erften Kindes ereignete fi ein ungemein großer Bluterguf, 
welcher die fchleunige Beendigung der zweiten Geburt erforderte, | 
die dadurch hervorgerufen wurde, — man die 1 Ehaite ſprengte 
und den Muttergrund maͤßig rieb⸗ 


* 1.:Dystociae 

Der: geößte Theil der in biefem Jahre polikliniſch beobach⸗ 
teten. Geburten war“ von Anorhalien. begleitet, welche mecha- 
nifche oder dynamiſche Geburtöftsrungen zur Folge hatten, und 
dadurch das Leben: oder „die Gefundheit der Mutter oder ber, 
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Frucht, oder beider zugleich gefährdeten, und konnte mithin: 
nicht ohne mechanifche oder dynamifche Kunfthülfe beendet werben. 

j Die Geburtsftörungen tefultirten namentlich: 

Aus fehlerhafter Lage des Kindes. 

. Aus fehlerhafter Stellung beffelben. 

. Aus unverhaͤltnißmaͤßiger Größe oder Monftrofität des Kindes, 

. Aus fehlerhaften Verhalten der uͤbrigen Eitheile. 

. Aus fehlerhafter Struktur des Bedens. 

. Aus fehlerhafter Neigung deffelben. 

. Aus fehlerhafter Befchaffenheit oder fonftiger — der 
innern und äußern Geburtstheile. 

. Aus fehlerhafter Beſchaffenheit der Geburtsthätigfeit — 

9. Aus mehr oder weniger wichtigen allgemeinen oder örtli 
e Krankheiten des Körpers, welche in bie Zeit ber G @ 
trafen, und diefe in ihrem tegelmäßigen Verlaufe ſtoͤrten. 


—* 


BEN 


A. Dysto cine. 
Diefe Geburten würden 129mal der Gegenftand ber aͤrzt⸗ 
lichen Beobachtung, 
7% Dystocia ex situ perverso, Bien Abweichungen‘ des 
Kindes wurden nur deutlich als Schulter ⸗ oder Seiten = Bruft: 
» lagen beobachtet. Eigentliche Bruſtlage wurde nur in einigen 
Fällen als verwahrlofete Schulterlage temporär bemerkt; Bauch: 
lage, Huͤft⸗ und Bedenlage kamen gar nicht vor. 
&) Dystocia ex situ ad humerum wurde in 16 Fällen 
beobachtet. 
1. :Erfld Schulterlage. ; 
Der Kopf nach rechts, ber Steiß links. Die linfe Schul 
ter bot fich in der obern Bedenapertur dar, der Rüden des 
Kindes war alfo nach vorn,. die Bauchfläche nach hinten 
gerichtet. Diefe Lage wurde bei weiten am. häufigfien, und 
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zwar in acht Fällen ‚angetroffen, und u für RUE und 
Kind am gthdlichften. 


(Bendung auf den Linken Buß und Ertraction bes Kindes, ). 


1. M. F., eine 36jährige, Sechfigebärene, verheirathet, 
regulaͤt geſtaltet, von mittlerer Größe, hatte Zmal mit Kopf⸗ 
lagen und 2mal mit, Schieflagen; geboren ‚Die ‚äußere Unters, 
ſuchung bekundete deutlich eine Schieflage der Gebärmutter nach 
der linken Mutterfeite bin, ‚woraus, lediglich, die des Kindes, her⸗ 
vorgegangen. zu ſein fehlen. , Zur. inneren Unterſuchung ſchrei⸗ 
tend, fand man vor den Geſchlechtstheilen den entgegengeſtreckten 
linken Arm des Kindes, die Handflaͤche nach unten, den Ruͤcken 
der Hand. nach oben gewendet. Es war aber erſt bei dieſer 
kiſcheinung von Seiten ber, ‚Hebamme, welche. früher weder eine‘ 
Scisflage, ‚der. Gebärmutter noch „bie des Kindes entdeckt hatte, 
die Hülfe des Voliclinici nachgeſucht, und.:aus, dem Grunde: bei, 
noch fehenden Waͤſſern zur Verbeſſerung dieſes Zuſtandes nichts 
bigeragen, Aus der vorliegenden ſich noch bewegenden Hand, 
ward auf die Rage des Kindes, geſchioſſen, jene vorher um⸗ 
fhlungen ‚und fofort mit, der. rechten Hand die Wendung auf 
den linken Fuß veranſtaltet. Die Wehenthätigkeit war erſchoͤpft, 
und bie gůnſtige Zeit dieſelbe therapeutiſch bergorzurufen ver⸗ 
friin,” Es wurde deshalb nach vollbrachter Lägeverbeſſerung 
die Ettaction des Kindes be groffen, ‚welches noch Iebte, und, 
ein ausßehragertes Minden wärs ‚sie ‚Be ‚Cfünfte)" Geburts: 
periode war“ tegelmaͤßig. on —— 


Ri ü } i 
(Bendung auf den linken Fuß J harhheriger —— Entwidetung 
des Kindeskopfes.) 

2. M. ©, eine 28jährige, verheirathete Sechſtgebaͤrende 
von mittlerer Groͤße und bedeutender Beckenneigung nach vorn, 
hatte zmal mit Hinterhaupfätage, Imal mit Geſichtslage, 1mal 
mit Schieflage des Oberkoͤrpers, immer aber ſchwer und meiſt 
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adte Kinder geboren. Eis befchäftige- ſich mit Gartenarbeit, 
wobei fi e fi ich vielfach büden mußte, auch waͤhrend der Schwan⸗ 
gerſchaft zu arbeiten genoͤthigt war, Sie trug dabei einen ſtar⸗ 
ken Hängeleib, wobei der Kopf des Kindes über der symphysis 
essiüm- pubis ruhte. Nach voͤllig geoffnetem Muttermunde und 
bereits erfolgtem Waſſerabgange ward polikliniſche Huͤlfe ein⸗ 
geholt: Die außere uUnterſuchung ließ keine Schieflage wohl 
aber große Neigung der Geboaͤrmutter nach vorn bemerken· Die 
innere Exioratlon belehrte tiber oben bezeichnete Kindeslage. 

Die Wendung auf! den linken Fuß bei noch mäßigem Raum⸗ 
verhaͤltniſſe in der Gebärmutter und bei recht gühftigen Wehen 
brachte: Die erwünſchte Lageverbeſſerung hervor,“ wotauf das 
Kind? ziemlich ſchnell bis auf den Kopf geboten wurde. Det 
Durchgang deffelben. war jedoch adußerſt ſchwer,“ und erforderte 
den größten Kraͤftaufwand, “um ihn die Conjugata paffiten zu 
laffen: Das Kind, ein Mädchen, kam ſcheintodt zur Welt, er⸗ 
holte ſich aber bald. Die Nachgeburt an der vorbern n Seite 
. ‚der Gehdurriabtet” befeſtigt, ‚folgte ohne weiteres zuthun nr 


Werbung und ae am linten Zuße” wegen, ‚Borfans der 
— ———— 


Oral} mit Giie ee Diefegmal war ihr Reih, „ungemöhntich. 
ſtark, fie fü ühtte fich jedoch. gefund. Einem großen Fruqhtwafferab · 
gange folgte der inte 2 Im und, bie Nabelfchnur. Obgleich. oͤrztliche 
Hülfe erft nach einer "Stunde ' anlangte, fo wurde, durch die 
Wendung auf den linken Fuß mittelſt der rechten Hand und durch 
Hülfe der Extractiön:doch Fin Acbendes Mädchen geboren. : 
(Wendung auf den Kopf mittelſt des Zangenblattes nach Zuruůͤckfüh⸗ 

rung der vorgefallenen abelfchnur und Zangenapplication. 

4. Frau J. A., eine Wiaͤhrige Zünftgebärende,, von klei⸗ 
ner Geftalt, ſchwächlichem und. ımregelmäßigem Körperbaue, mit 
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fchiefem „hach links intlinirtem Baden, . hatte bereits. mit. Kopf 
lagen Anal fchwer geboren, und Amal abortirt. In dem jegigen 
Falle war. bereits” eine ungemoͤhnliche Menge : Sruchtwaffer ab⸗ 
gegangen. Mit der linken Schulter des Kindes lag auch. zu: 
gleich die Nabelfchnur vor und hatte bereits Druck erlitten. 
Lei gunftiger Lagerüng der Kreißenden. gelang es die Nabel: 
ſchnut ditedy die eingeleitete Hand zuruůckzubringen, und. Tpäter: 
hin mit Bere angenblatte das auf dem rechten Darmbeine ſte⸗ 
hende Hinterhaupt in· Die vbete Beckenapertur einzuleiten und 
tief hetabzuglehn worauft: vhne Verzug, tum die Folgen eines 
nachmaligen moͤglichen Vorftlls der Nabelſchnur abzuwehren, 
das zweiter Blatt der Zange” eingebracht und durch “fie ein le⸗ 
— — — — folgte fteiwillig. 

ER a n une rt stiar, 
(nt auftidon Kopf: Due —5 eitenang der ælen⸗ 
al unnensr nde Sangenapplieation,) 

I EB EINE verehlichte Bbjaͤhrige —— 
Meer Geſtalt i xhachitiſch debogenene Wieden imd. mit. nach 
ins ineunirtem Becken, hatte ſehr an hyſteriſchen Beſchwerden, 
und waͤhrend "er Schwangerſchaft an Colik und. Dutchfalt. ges 
Akten. Sie: Hätte-Beteits Smabzeife Kindet / Jodesmal ſehr ſthwer 
in abweichender Kindeslagen geboyen and einigemale Abortus er- 
ditten.: Dies äußere Unterfuchungirhekundete eine ‚Schieflage der 
Gehämmürtter nach? ver: linken Mutterfeite;; die innere Dagegen 
bei:nochi:ftehenden / Wäſſern die: Tinte Schulterlage des Kindes, 
wobei "zugleich: der Hals md: bad: linke Ohr in der rechten Dipt- 
terfeite und in dev rechten Darm:Schaambeinverbindung gefühlt 
wurde. - Es wurde Die rechte Seitenlage und zur Verbefferung 
der krampfhaften Geburtsthaͤtigkeit Opium ‚angeordnet, Nach 
12 Stunden erfolgte der Blaſenſprung, und man entdeckte nun 
den Eintritt des Kopfes in das kleine Becken in querer Stel⸗ 
lung. Da derſelbe jedoch nicht tiefer herabtrat, und die Wehen 
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ſchwaͤcher winben, Tab: man ſich gendthigt, dad Secale:c« 
stum zu. reichen, und: Mein’ tmter das Getränf zu: mi 
ſpaͤterhin aber, da‘ die genannten Mittel erfolglos ‚blieben: 
Zange zu applicken, Ar — ein Ichpaner nabe 
boren — = 2 ld 
ben! — auf Aa finten u T 
unbe... A eine: 29jährige unverehlichte ‚Erfigebärende 
mehr als miftleren ‚Größe, kraͤftiger Conftitutien, normalen 
&bitus und ſehr gimſtigem Bedenbaue mit: flark entwidelten 
sfhlechtötheilen, war bis auf allgemeine Bollblütigkeit und p 
‚bifche Schmerzen: im Unterleibe. während der Schwangerfi 
ſtets gefund. geweſen. Da- die in, Rebe ſtehende Schieflage; f 
„feliher ‚von der Hebamme erkannt worden. war, Fam-bie.ärzt 
Hülfe noch vor dem Wafferfprunge, welcher fich fpäter mit bei 
tendenr Erguffe einſtellte. Die Wendung wurde mit der ved 
Hand veranſtaltet und auf den linken Fuß vollzogen. Uı 
mäßiger. Reibung ‘des Gebärmuttergrundes contrahirte fi 1 
ſelbe, und. trieb: dad Kind bis zu. den Schultern vorwärts, 1 
auf durch geburtshuͤlfliche Technik die Geburt des Kopfes 
ſchleunigt, And: ein ſcheintodter Knabe, der bald darauf bel 
ward, geboren wurde; bie 3te (fünfte) Br war. — 
ESTER auf den Linken Fuß.) aĩs 
3.7. Ko seine . 3Rjährige — ———— ie. mittle 
a pflegmatifchem Zemperamente, kraͤnklichem Habitus/ 
doch guͤnſtigem Beckenbaue, hatte viel an Schwangerſchaftsl 
ſchwerden und ſchwierigen Geburten gelitten, worauf Schiefla 
Her Gebaͤrmutter! zuruickgeblieben war. Ein ungewoͤhnlich reic 
ucher Waſſerſprung ſtellte ſich bei ihr nach vollendet 
Schwangerſchaft am 47. Julius Abends ein. Sogleich entdeck! 
man den vorgefallenen linken Ellenbogen, während, vorher ga 
feine Kindestheile : aufjufinden waren. Es wurde die. Wendun 
auf den linken Fuß. veranftaltet,, und durch fluͤchtige Opiat 
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Einreibungen: zugleich. mit dem innern Gebrauch des Opium bie 
reguläre Wehenthätigkeit hervorgerufen, ſo daß nach. verbefferter 
Rage des Kindes die. Geburt der Natus bis zur kuͤnſtlichen Ent: 
widelung der Schultern und des Kopfes uͤberlaſſen werden 
konnte. en F 

(Wendung auf den linken Fuß mit Entwickelung des Kopfes.) 

8. H. A., eine Fuͤnftgebaͤtende, 38 Jahr alt, guͤnſtig ges 
baut, hatte jedesmal mit Kopflage leicht geboren. Diesmal lag die 
linke Schulter vor, der Kopf nach hinten und rechts, der Steiß 
nach vorn und links, der Ruͤcken nach oben und vorn, der 
Bauch nach Hinten und unten. Die Frau war mittlerer Größe, 
hatte bedeutende Bedfenneigung und Schieflage der Gebärmutter: 
nach links. Die Wendung wurde mit ber- rechten Hand auf 
den linken Fuß unternommen, die Außtreibung ber Geburt 
unter ziemlich günftigen Wehen der Natur überlaffen, und da 
man fand, daß die -Nabelfehnur um den Hald gefchlungen war, 
der Kopf entwidelt. Das Kind, ein audgetragener Knabe, kam 
lebend zur Welt. ü 

2. Bweite Schulterlage, 

Der Kopf nad) links, der Steiß nach rechts, die Bauch⸗ 
flühe nach hinten, Steig und Rüden nad) vorn und die rechte 
Schulter über dem Bedeneingange, wurde in 5 Fällen beobachtet. 

(Wendung auf-ben rechten. Fuß.) 

1. 3 R., eine 22jährige Erfigebarende, von mehr. als 
mittlerer Größe, ſtarkem Gliederbaue und rhachitiſchem Beden 
hatte in ihrer Jugend an rhachitiſchen und ferophulöfen Be 
werden, und während ihrer Schwangerfchaft an Rheumatal: 
gien viel gelitten. Diefe Grundleiden, verbunden mit ber bit: 
terftien Armuth, machten ihre Schwangerfchaft fehr befchwerlich, 
und die Contraction \der Gebärmutter bei der Geburt ungleich 
mäßig. ° Hieraus, fo wie aus der Verengerung ber öbern 
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Beckenapertur mag: die Schieflage des Kindes hervorgegangen 
fein. Da dur) eine angeordnete: Seitenlage. der Schiefſtand 
nicht: geändert werben konnte fo wurde nach: gänzlich geoͤffnetem 
Muttermunde die Wendung mit dem Timftlichen Blaͤſenſprunge 
* mittelft der linken Hand vorgenommen, und die Lageverbefle: 
rung. auf ben rechten : Fuß, veranftaltet..;; Die Wehen ‚blieben 
aus, man wartete eine Stunde auf deren Wiederkehr; abee; ver- 
geblich. Es wurden. hierauf innerhalb: 3 Biertelftunden 45 Gran 
Mutterkorn gereicht; jet erſt erhoben: ftch aufs neue regelmäßige 
und fehr kraͤftige Wehen, welche die: Geburt unter den den 
Steißgeburten eigenthuͤmlichen Drehungen im Beinen Beden. bis 
an die Schultern vollendeten, wo, wir jedoch mit ber manuellen 
Hülfe nicht länger: zögern’ zu Dünfen glaubten, und mit vielem 
Kraftaufwande. bei‘ der — des spe. ein, wchende⸗ 
Kind befoͤrderten. Er 
—— auf den rechten: Fuß und Extraction des Kine wegen 
Gebaͤrmutterblutung.) ug 
2. E. V., eine Zojaͤhrige Viertgebärende, die Kite. re 
gelmäßig geboren hatte, zeigte bei. dieſer Geburt die oben ew 
wähnte Schieflage des Kindes bei fchon abgefloffenem Frucht⸗ 
waſſer. Es wurde die Wendung‘ auf den rechten Fuß ausge: 
führt, und da die Geburtöthätigfeif Hormal-und' das Beden ge: 
täumig war, die Geburt des Kindes der Natur zu überlaffen 
befchlofjen. Ein eintretender und ‚allmählich fich vermehrender 
Blutverluft aus der Gebärmutter vermochte und von diefer: Idee 
abzugehen, und dad Kind am Fuße zu ertrahiren, was bei den 
oben genannten Verhältniffen auch: nicht fchwierig Marl: - Die- 
Nabelſchnur war im den Hals des lebenden Knaben geſchlungen. 
Wendung auf den rechten Fuß md Extraction Bar el 
an Wehen.) - 
3. M. F. eine 36jaͤhrige Siebentgebätende, * 2 Shen 
verwittwet, hatte6 veife Kinder mit Kopflage jedesnal ſchwer 
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geboren, fie iſt klein, hat von ihrer Jugend. an "gebogene Untere 
ſchenkel gehabt, und zeigt ein rhachitifches Becken. Sie ift des⸗ 
halb einigeinal mit det Zange entbunden worden. Diefesmal 
Ing der rechte Arm des Kindes vor. Ein Atzt in der Stabt,‘ 
welcher Geburtählilfe ausübt, war mit der Hand eingegangen,’ 
und hatte die Füße einzuleiten vergeblich getrachtet. Er fland 
daher von dem Gefchäfte ab, und da er fich erfchöpft fühlte, fo 
wurde bey den aͤrmlichen Verhältniffen der Frau die Huͤlfe 
der Poliklinik verlangt: Man überzeugte ſich vorher von ber 
oben angegebenen Lage. Es wurde der rechte Fuß, welcher fich 
in ber rechten Schooßdarinbeinverbindung befand, eingeleitet, 
und da Feine Zeit vorhanden war, bie urſpruͤnglich nprmale 
und jest durchaus fehlende Geburtsthätigkeit hervorzurufen, 
fo wurde die Ertraction vorgezogen, und nachdem die Ge: 
bürende bereits 49 "Stunden in Kindesnöthen zugebracht hatte, 
ein lebendes Kind weiblichen Gefchlechts geboren. — Schieflage 
der Gebärmutter und übermäßiges Fruchtwaſſer waren hier die 
bemerkbaren Erſcheinungen. 
(Wendung und. Extraction am rechten Fuße wegen, Vorfalis der 
Nabelſchnur.) 

4. ©. R., eine Ajaͤhrige Erſtgeſchwaͤngerte, War von 18 
ausgetragenen Kindern ihrer Mutter das letzte und hatte in ihren 
Kinderjahren an einem hohen Grade von Rhadjitis gelitteit. 
Mit 13 Jahren überftahd fie die natürlichen Blattern, bekam 
mit 14 Jahren ihre Menſtruation und zwar jedesmal mit krampf⸗ 
haften Beſchwerden, war aber hernach geſund. Eben ſo war ſie 
waͤhrend ihrer Schwangerſchaft nicht frei von Beſchwerden. Sie 
iſt von weniger als mittlerer Groͤße, ſchwächlich, weiblich karg 
entwickelt, und hat ein rhachitiſches Becken. Nach mehrtaͤgigen 
krampfhaften Schmerzen im Kreuz und Unterleibe, endete am 
W. Oct. 1830 Abends die erſte Geburtsperiode, und in der Mei⸗ 
nung, es fey eine Khielage, überließ die Hebamme bis nad) ein 
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bald drei Uhr das Geburtsgeſchaͤft der Natur. Jetzt abe 
der ganze rechte Arm zugleich mit ‚der nicht mehr. pulfü 
Nabelſchnur vor. dem Schooß fühlbar, wobei jedoch noc 
benszeichen des Kindes wahrzunehmen waren. Die Dani 
felben- wurde angefehlungen und mit der linken Hand die 
dung auf den rechten Fuß verfucht. Sie war weger 
contrahirten Gebärmutter ungewöhnlich. ſchwer, und es 

ſich, ob das Wendungsgefhäft noch fortzufegen ober : 
neutifche Vorbereitung zu treffen ſei. Die Gründe zur 
fchleunigung der Geburt waren jedoch überwiegend, un 
wurde die Ertraction zwar aͤußerſt ſchwer, jedoch bedingt ı 
ch vollzogen. Das Kind, ein Mädchen, Fam todt, Die 
Geburtöperiode mußte wegen Metrorrhagie Fünftlich beendet we 





(Beobachtung einer Selbftwendung nach vorher veranftalteter Men 

auf den Kopf bei Schulterlage aus Schiefheit der Gebärmuttei 

5. Die Frau des Zagearbeiters W., 9 Jahr alt, 

mittlerer Groͤße, ſchwaͤchlicher Conſtitution und geſundem 
bitus, hatte ein regelmäßiges. Becken und ſtark entwickelte 
burtstheile. Die uUnterſuchung ihres Leibes bekundete eine Sc 
heit der Gebaͤrmutter. Sie hatte bereits Dreimal ausgetre 
und mehreremale abortirt. Am normalen Ende ihrer Schu 
gerſchaft begann das Geburtsgeſchäft mit unregelmäßigen c 
tractionen. Am Aten Januar Abends wurde wegen Schu! 
lage ärztliche Hülfe nachgefucht. Der Kopf des Kindes las 
der linken Seite, der Rüden nach vorn, der Steif nach re 
und hinten; die rechte Schulter in der Führungslinie, Bei 
günftigen“Wehen wurde die Wendung auf den Kopfe ver 
ftaltet. Es gelang mit der linken Hand den vorgefallenen r 
ten Arm des Kindes nach hinten über das Geſicht hinauf 
ſchieben, und in demfelben Augenblide durch Unterſtützung 
der anderen. Hand von- außen das Hinterhaupt in die ol 
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Bedenapertur zu bringen; die Seitenlage nach links wurbe 
anempfohlen. Hierauf. -feßten ‚die Wehen; geraume Zeit aus. 
Dies veranlaßte, uns, weil uͤberhaupt Atonie mit Frampfhofter 
u regelloſer Ihätigkeit: des Gebaͤrorganes vorherrſchte, das 
Serale-cornutum mit Opium in Anwendung zu bringen. Im, 
de Hoffnung einer guͤnſtigen Kopfaeburt entfernte fich num. ber 
ärztliche Vorſtand. Bei unferer Ruͤckkehr am andern, Morgen 
afuhren, wir, ‚daß ſich anhaltende und regelmäßige Wehen eins 
gefielt und die Gebärende nicht gefchlafen habe, Die -Unter- 
fuhung belehrte und aber zu nicht geringer Berwunderung, 
dag nicht mehr der Kopf vorliege, fondern der Steiß bereits im 
Heinen Becken ftehe. Die durch die allerkräftigften Wehen bes 
wirkte Geburt eines todten, ziemlich ausgetragenen Mädchens, er 
folgte in unferer "Gegenwart... Die ganze rechte Seite des Kindes, 
war geſchwollen und zeigte deutlich Sugillationen, wodurch ſich 
die Spuren einer flattgehabten Selbftwendung im noch lebens 
dem Zuftande der Frucht. documentirten. Die Wöchnerinn litt 
hierauf längere Zeit im Wochenbette an entzimbungsartigen Bes S\ 
ſchwerden deöUnterleibes und am. Wochenbeftöfieber., Dieſer 
Fall beweift, daß bei Schiefheit der ‚Gebärmutter auch bei günz 
füger Lageverbeſſerung ohne gleichzeitige Ertraction der Frucht 
die Bemühungen der Kunft durch die Natur: vereitelt werden, - 
da die Wehen nicht ‚nach ber Führungslinie concentrifch wirken, 
und daf die alte Lage troß ber ‚Eräftigften Wehen wieber herz 
vorgebracht wird. ; - 
3. Dritte Schulterlage 
Die linke Schulter Liegt vor, der Kopf nad) links, “der 
Rıden nad) hinten. Diefe Lage Fam dreimal vor. 
(Wendung auf den linken Fuß.) - — 
1. J. G., eine 32jaͤhrige, geſunde Viertgebärende, von 
mittlerer Groͤße, welche fruͤher leicht geboren hatte, war dieſesmal 
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unehelich ‚gefchtwängert; und hatte viele Geiſtes- und Köcher» 
keiden eiduldet.nn Ein · bedeutender Fruchtwaſſerbeſtand war ges 
Heart mit Unthätigfeit- und ungleichmaͤßiger Contraetion - der 
Gebanmutter. Ein anderer Grund, als der erwähnte, ließ fich 
Ber- ihrem Zuſtande nicht -auffinden. Die Wendungsoperation 
wurde bei noch vorhandenem Fruchfwaffer mit ber linfen Hand 
vorgenommen, und“ die Lageverbeſſerung durch Einleitung des 
Kitten: Fußes bewerkſtelliget. Die Wehenthätigkeit wurde durch 
* Zimmet, Opium und · Wein ——— und ſo ein lebender 
ann geboren. 





—— auf Fe Yinfen Zuf und Ertraction des Kindes. ) 

2, 8 ©.,- eine 36jährige, verheirathete Mehrgebärvende, 
welche bereits 4mal ausgetragen, Amal abortirt und an Vor— 
fall der Gebaͤrmutter gelitten hatte, zeigte während ihrer letzten 
Schwangerſchaft die Beſchwerden der Plethora abdominalis 
und Hyſterie. Die Folge davon war ungleichmäßige Zufam- 
mieniehung der Gebaͤrmutter und Schieflage: des Kindes oben⸗ 
genannter Art. Die Wehen: wwareh-ungemein- ſchmerzhaft. Ber 
jeder neuen Regung der Geburtöthätigkeit ſchrie fie mit Jauter 
And alles betäubender Stimme; bald darauf war auch der 
gänze Leib ſehr ſchmerzhaft anzuflhlen.: Der Blafenfprung er⸗ 
folgte am 9ften Junius 1830 Morgens bei fehr ſchwuͤler Ge— 
witterluft. Der Muttermund: blieb bis Abend gefchloffen;. wurde! 
fpäter in wehenfreiem Zuftande wilig und nachgiebig, ſchloß 
fich aber unter den. Wehen wiederum mehr. Abends beffelben 
Tages wurde erſt die Hülfe des Policlinici begehrt. Durch 
Blutentleerung und den Gebrauch des Nittum mit Bitterman- 
delwaffer wurden die Wehen fehmerzlofer, regelmäßiger und 
wirffamer. Nach ein Uhr Nachts war der Muttermund offen. 
Die Wendung wurde num nach genauer Prüfung der Lage des 
Kindes beſchloſſen und- dazu die linke Hand gewaͤhlt. Der Bau 
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des Beckens Det Gebaͤrenden war giniftigs Es gelang den naͤch⸗ 
ſten duß, welcher der linke war, im wochenfreien Zeitraume 
ſchnell genug einzuleiten; und: die Huͤften des Kindes auf die 
obere Beckenapertur zu‘ ſtellen. Dieſe Lagenverbeſſerung wurde 
jedoch durch die Naturkraft auf-Feine Weiſe guͤnſtig unterſtuͤtzt 
und in dieſem Falle die Ertraction des Kindes vorgezogen, welche 
bis auf den Kopf, auf eine behende und leichte Art‘ gelang: 
Jeht erhob ſich jedoch durch den Reiz des Kopfes im Mutter⸗ 
munde von. Neuem eiti flarker tetaniſcher Gebärmitterframpf; 
welcher bewirkte, daß der Muttermund, nachdem das Gefüht 
bereits aus demſelben getreten war, fich über die regio orbi⸗ 
talis, regio temporum- und regio oceipitalis dergeſtalt feſt 
anſchnuͤrte, daß das untere Segment der Gebärmutter vor den 
Geburtstheilen ſichtbar wurde, ‚und dem Bräftigften Streben ges 
burtshuͤlflicher Technik nicht nachgab. 

Dieſer in feinem ganzen Verlaufe hoͤchſt merkwuͤrdige Zatı 
hatte die Aufmerkſamkeit des größten Theild der Mitglieder des 
Polieliniei herbeigezogen, und mehrere derfelben waren bemüht, 
mit ihren Händen den wulftig um das Hinterhaupt des Kindes 
geſchnͤrten Muttermund zurüdzuhalten, während andererſeits 
der Kindeskopf nur eine Linie breit nach der andern wich. Hier 
konnte man mit Augen zugleich ſehen, was ſonſt oft genug im 
Gebiete der Geburtshuͤlfe mit Händen zu greifen iſt, wie wenig 
nämlich das groͤßte Maaß mechaniſcher Kräfte zu bewirken im 
Stande fei gegen die gewaltfame Frampfhafte Thäfigkeit der Ger 
birmutter, Das gebörne Kind, ein tobtes Mädchen, trug die 
Spuren des apoplektifchen: Todes an ſich. Die: Mutter befand 
ſich im Vochenbette Trank und wurde erft nach 7 Wochen entlaſſen. 

Wendung auf den Kopf und Extraction durch die Zange wegen 
umfchlungener Nabelſchnur.) 

3 Der dritte Fall mit oben bezeichneter Lage, betraf eine 


Ajaͤhrige, verheirathete Erſtgebaͤrende von weniger ald mittlerer 
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Größe: und mit beheutend ſtarker Bedienneigung nach vorn. Das 
Fruchtwaſſer war in nicht zu bedeutender Menge, bei noch wenig 
geoͤffnetem Muttermunde abgegangen. Der unterſuchende Finger 
der linken Hand nahm in der linken Muttergegend das linke 
Ohr des Kindes, den Hals und die linke Schulter wahr. Die 
Wehen wurden hierbei ſehr heftig, der Muttermund eroͤffnete 
ſich bald, und es gelang das Hinterhaupt in die obere Becken⸗ 
apertur einzuleiten, nachdem die linke Schulter durch die einge: 
führte Hand bis: Über das große Becken hinauf gehoben ‚war. 
Die Gebärende wurde auf die linke Seite gelegt, und der Kopf 
durch die Wehen ins Eleine Beden hinabgetrieben, und weil der⸗ 
felbe über zwei:’Stunden in demfelhen ohne vorzurüden ver: 
harrte, ſo wurde die Zange angelegt und der Kopf ohne große 
Kraftanftrengung entwickelt. Es ergab fich, daß die Nabelfchnur 
zweimal um ben Hals gefchlungen war. Das Kind war ein 
lebendes: Mädchen, die Mutter nicht fehr. angegriffen. 

Wenden wir einen kurzen Ueberblick auf die mit wenigen 
Worten befchriebene fechözehn Schieflagen bes oberen — 
endes, ſo ergeben ſich folgende Reſultate: 

1. Unter den Schieflagen ſind bei weitem die haufuſten 
die Schulterlagen. Dieſe Behauptung ging zunaͤchſt von Madame 
Lachapelle ans, und fand bald bei- uns in Deutſchland fo 
viele Anhänger, daß alle übrigen fonft. angenommenen Schief 
lagen jest Gefahr laufen, als nicht eriftirend verbannt zu werden. 
Ich glaube jedoch, daß man in diefer jetzigen Reduction auf Der 
entgegengefeßten. Seite zu weit geht, wenn man bie genannten. 
ald einzig und allein vorkommende annimmt; denn «8, fommen 
ohne Frage auch Schieflagen vor, bei denen. jeder andre Theil 
des Kindeskoͤrpers ald die Schulter auf die Mittellinie des Bek— 
kens fällt. Nur find diefe letzteren mehr vorübergehend; die 
Schulter allein. kann fich durch. ihre hervorragende Geftalt tiefer 
in das Beden herabſenken, und fo, ber. anomalen Thaͤtigkeit ber 
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Gebärmutter, —— anderen Nichtimg als der nach 
unten: durch· das kleine Becken, d. hi. der ſeitlichen fortzubewegen, 
durch welche ja eben die Schieflagen erzeugt werben, widerſetzen. 
Dieſen angedeuteten Hergang der Geneſis der-Schieflagen fanden wir 
vorzugsweiſe zu beobachten Gelegenheit bei den fogenannten Selbſt⸗ 
werdungenbei vorzeitigen Geburten, bei denen auch hauptſaͤchlich 
die mannichfaltigſten, oft complieirteſten Schieflagen vorkommen. 

2. Die Urſachen der Schieflagen ſind noch immer nicht 
klar entwickelt, und es werben in dieſer“ Beziehung nach meiner 
Anſicht noch viel zu viel Momente als ſolche in den Hand⸗ 
bücher, angeklagt, von: denen ich mehrere nur als zufaͤllige Com⸗ 
plicationen oder als bedingende Verhaͤltniſſe der⸗ Urſachender 
Schieflagen anzuſehen geneigt: bin. Bei den "genannten ſechszehn 
Fallen wurde die Gegenwart folgender Berhätthiffe wahrgenommen? 

a) Allgemeine Schwäche, erzeugt aus kuͤmmerlichen Lebens⸗ 
verhaͤltniſſen / deprimirenden Lebensverhältniſſen, ſchlechter * 
mung; Krankheiten u. :dal.;in“dreigehn Fallen. o > : 

h) Hyſteriſche Beſchwerden in acht Fällen. = } 

o) Ungewoͤhnliche Menge Fruchtwaffer in zehn Fällen. 

Diefe drei genannten Zuftände ſcheinen mir nur infofern 
zur Genefisider Schieflage des Kindes beitragen zu können, als 
aus ihnen auf mechanifchem und: dynamiſchem Wege fich untes 
gelmaͤßige Gontvactionen \ in. der Gebärmutter entwickeln/ und 
Schiefheit . der Gebärmütter und "fo eheiwoife — Drud 
., einzelne. Theile erzeugt: werben: koͤnnen. - 

2:4). Schieflage der Gebärmutter ir Ah; dallen n 5 729 

e) Abnorme ee 7 vorn in — — 
Seite eben ſo oft. 

Die letztere bebingt in J Kegel bie: — ER ‚side 
ohne jene beftehn kann. Irre ich: nicht) fehe,> ſo iſt bei, der 
Schieflage des Kindes. aus Schieflage'der Gebaͤrmutter nach den 
Seiten oder nach vorn: bie Wendung des Kindes durch zweckmäßige 
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kagerung dex: Nreißenden nad: Wigand allein heilbringend 
uud mamenthich die Wendung: auf den Kopf ausfuhrbar· 
Mit walchernꝛErfolgloſigleit die Wendung : adf den Kopf-bei 
Schiefheit ber ·Gebaͤrmutter ·ausgefuͤhrt wurde iſt aus: dena bien 
Zalle der Aen Sthulterlage erſichtlich, wo der Kopf Paͤterhin 
wiederum ſeinenfruͤhere anomale Lage einnahm, undnals Huͤlfe 
der Matur Die: Geburt zu: — die — Wendung 
a: den Steiß exfolgte. e Ta 8 

U E) WVerengerte und —— name Sie 
Fe meiner Anſicht fhon..für fich allein, befonders ſabet 
in Verbindung: mit unregelmaͤßiger Contraction der Gebaͤrmuttet 
Schieflage bed. Kinds erzeugen,inſofern ſie nämlich dena Her⸗ 
abſteigen des großen Kopfes Hinderniſſe in den Mag iſtellt, aund 
ihn weranlaßt, bei zunehmendem —— die — nach 
ber Seite hin auszuweichen. sh, DS 

cr AUmſchlungenen Raheiſchnur — —— der⸗ 

ſelben in zwei Faͤllen. Ob: dieſerAmſtande nicht viebmehrzu⸗ 
faͤllig geweſen ſein ober wirklich einen ‚Einfluß‘ auif:die Entſte⸗ 
hung der unregelmäßigen Kindeslage — habeyn Wwage ich 
fir jetzt wicht zu entſcheiden D.C aninneme ies det 
&n ‚Yußer. allem. Zweifel betrachte —— bis FFIR lg 
urſaͤchliche Momente brn: Schieflage die drei -Umftänden :Cchiefs 
keit: (nahitus abliga mb) Sepieflngen:(situs obliguuader 
Gebärmutter fü wie Enge und Defarmisätihen vberrn Beckenoͤffnung 

3. Ich nehme witndinnanciſten Geburtshelfern nur bier 
verſchiedene Schulterlagen ran⸗ngehed aber Abei der Benennung 
her: einzelnen von en. bee. aus rider fierfich aus aen verſchie⸗ 
denen vier Hauptſtellungen der Kopflage entwickeln ;ıimd.'be 
zeichne "fie nach dieſer urſpruͤnglichen Lage: näher. Weicht der 
Kopf-in feinen erſten Stellung: (Geſicht nach hinten und rechts, 
Hinterhauyt nach vorn und links) aus, ſo liegt bei der Schul⸗ 
terlage der Kopf nach rechts, Steiß nach links, ‚die linke Schulter 
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im Beckeneingange und die Ruͤckenflaͤche nah open — erſte 
Schulterlage. Wandelt ſich aber bie zweite Kopflage (Geficht 
nach hinten und links, Hinterhaupt nach vorn und rechts) in 
eine Schulterlage um, ſo ſteht der Kopf nach links, der Steiß 
nach rechts, die rechte Schulter i im Beckeneingange, die Ruͤcken⸗ 
fläche nach vorn — zweite Schulterlage. Entwickelt ſich aus 
der dritten Kopflage ‚her umgekehrten erſten) eine Schulterlage, 
ſo ſteht der Kopf nach. links, Steiß nach rechts, Die linke Schul⸗ 
ter im Bedeneingange, und, "der Rüden. nach hinten — dritte 
Schulterlage. Bildet ſich aus der vierten Kopfiage (dev umge⸗ 
kehrten zweiten) eine Schuiterlage/ ‘fo ſteht der Kopf nad) rechts, 
der Steig nach links, die rechte Schulter auf der obern Becken⸗ 
apertur und ber Rlicken nach hinten’ ¶vierte Schulterlage. 
Bei den hier in Rebe ſtehenden Fällen kam Bmal die erſte 
Zmal bie Zweite, Zmal die‘ dritte Seulteiage Bu die vierte 
wurde gar nicht beobachtet. 1 

Es wurde! in’ zwolf fin die Lageverbeſferung — einen 
Fuß (und zwat 8mel auf den linken und Amal auf den ‚eshten) 
und Amal auf ben Kopf gemacht. — * 


E gelang nur in fi eben dallen nach voraus gegangen, — 
verbeſſ ſerung auf den Fuß das Geburtögefepäft t der Natur zu uͤber⸗ 
laſſen; dreimal wurde wegen-Wehenmangelä oder untegelmägiger, 
Znfammenpiehung . der. Gebärmutter bie. Zange opplſeirt, und 
Gmal aus eben dem Stunde, (wobei in zweien ‚Fällen, noch ei; 
verbädhtiger, Blutabgang hinzukam) die — des Kindes 


an einem Zuße vollzogen, ee iR hal inlasıa 


Es wurden bei dieſem uſtderſahen ne lebende " und 
vier todte Kinder geboren, wobei eind bei fehr ungünftiger Schief⸗ 
lage während bei Wendung und Extraction flarb, drei aber 
aller WahrfcheinlichFeit nach bei ber zu * — en 
bereits todt angetroffen wurben. 
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1 Im Anſehung des Geſchlechtes wurden fieben Knaben uhb 
neun! Maͤdchen geboren· Unter den todtgebornen befinben ſich 
ein Knabe und drei Maͤdchen. Die dritte —— wurde 
in, drei: Faͤllen anomal beobachtet. Layer 


Es bifanden fich unter den 16 mit Shnitegen 6 Kindes 
Siebe "Bier Erfigebärende, — 
———— ‚Biber Driftgebärende, "Bei Biegen & 
Sn - Dril Shnftgebärende, a Da Scftgebärendt, 
3 Eine ‚Siebentgebärende, ‚Eine Neuntgebärende, 





— hg ex. habitu infantis "vitioso, begreift Dies 
jenigen, Geburten in fi ch X bei denen neben. tegelmäßiger, Lage des 
Kindes mit dem. ‚oberen ober unteren Ende der, Längenaxe des 
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Seit, Sie; und Suflagen der. normale ‚Hobitus abgeändert it 
Capite et manu praevio. Diefe Lage: wurde: Imal beob⸗ 
achtet I bei einer 24jäbrigen, Erſtgebärenden von, regulaͤrem Koͤr⸗ 
perbaue; die. ‚vorliegende, linke Hand befand fi ich in ; ber. ‚rechten 
Kieujbarnbeinderbinbung, der Kopf blieb lange geit im „großen, 
Beden ftehn, wodurch die Geburtsthätigkeit geftört, und wegen zus 
nehmender Schleier im Ühperteibe antipptogiftifch 
wurde. Die Geburt ⸗ verlief" in obehigertänstter Kindesftellung, 
indem der’ Kopf ’bie geroßhntlichen Drehutigen i im Heinen — 
volnahm md? ein‘ geringet Blutabgang fi Si zeigte, Es "ergab 
ſith aber nachher, op außerdem noch die Nabelſchnur um. den 
Hals gefchlungen iwar das todte "Kind konnte "nicht, in Leben 
gerufen werben. Die Nachgeburt folgte bat. © 
am Fakie' prä&yia wurde ohne ſonſtige Gompficatior mal beob⸗ 
achtet D einmal bei: einer ;24jährigen: Exftgebärendenij; die geſund 
und durchaus: ragutär gebaut war; Lmal bei Imeitgebätenden, 
deren erſte  Schwangetfchaft, und Geburt mit — 
des Kindes regelmäßig beobachtet worden war· 0 
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Es wurde dabei bem 

1. Im zwei Fällen, wo bie britte Gefichtölage ftatt fand, 
und wo .erft in ber zweiten Geburtöperiodg, unſte Hülfe in An⸗ 
foruch genommen war, beobachteten wir bie Umwandlung ber 
felben in die erfte Hinterhauptslage durch Drehung des Kopfes um 
feine Querare, ohne daß bie Kunft etwas. dazu beigetragen 
hätte. — Im dritten Falle war bie, zweite — beob⸗ 
achtet, die auch als ſolche verlief. 

2. Der vorliegende Kindestheil war vor dem Baer: 
fprunge. undeutlih ober kaum fühlbar. Unter regelmäßigen 
Wehen öffnete fich der Muttermund vollkommen; dem Blaſen⸗ 
fprunge flürgte eine ungemein große Waffermenge nach, und 
fogleich trat. unter immer heftigerem Wehendrange das Geficht 
in die obere Bedenapertur.: 

3. Die erfte Geburtöperiobe verlief langſam, bie zweite dagegen 
in allen Fallen fehr fchnell, die dritte war mehr oder weniger zögernd. 

4. Die:.Kinder kamen ſämmtlich lebend zur Welt, und 
die Mütter, obgleich mehr. als früher angegriffen, erfreuten ſich 
eines regelmäßigen. Wochenbettöverlaufs. 

- Genubus praevüs. Diefe Lage betraf eine-30jährige Drittges 
bärende von normalem Habitus, ſanguiniſchem Temperamente und 
vortheilhaftem Bedenbaue. Sei hatte bereits Amal mit Kopflage 
lebende Kinder geboren. Die erſte "Geburtöperiode war un: 
gewöhnlich langſam verlaufer;. und aus. diefem: Grunde hatte 
ihr aͤrzliche Hülfe noͤthig geſchienen. Es bedurfte: jedoch‘ diefer 
nicht; der ihr gegebene Troſt vermochte auch ihre Kräfte zu 
weden und den Geburtötrieb von Neuem. hervorzurufen. Die 
zweite Geburtöperiode verlief ungemein ſchnell. Es wurde wäh: 
rend berfelben die vollkommene Knielage beobachtet, fo wie die 
Wendung bes Ruͤckens nah oben. Die Wehen nämlich trier 
ben bald den Steiß deigeftält in das kleine Becken hinab, daß 
fie die vechte Hüfte umter ‚die sympbysis ossium . pubis 
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ſtellten, die linke über die Kreuzbeinaushöhlung und den Damm 
führten, worauf. fi bie Bauchflähe von. felbft nach ‚Hinten 
drehte, und bei geringer Unterftüsung der Bauchdecken der Ges 
bärenden fo wie bei gelindem ‚Reiben des. Muttergtunded ber 
Kopf ohne Beihülfe wie nach ber Öteißlage geboren wurde. 
Ein Iebended Mädchen kam zur Welt. — Die dritte Geburts⸗ 
periode verlief regelmäßig, und es wurde in Feiner — etwas 
Abnormes bemerkt. 

—ES Dieſe Lage wurde ebenfalls nur Imat beobæ 
achtet. bei einer. verheiratheten, 24jährigen Drittgebärenden, von 
mittlerer Größe, gefundem Habitus und wohlgeftaltetem Bedenbaue. 
Auch hier war’ die erfie Periode ungewöhnlich zögernd; die zweite 
(dritte und vierte) verlief’ dagegen unter‘. dem beftigften Wehen: 
drange fehr fchnell, und beförderte ein auögetragened, lebendes 
Mädchen zur Welt. Die dritte Periode gab nichts bemer⸗ 
kenswerthes. 

Dystocia ex foetus mole aut deformitate monstrosa. 
Diefe Art der Geburten wurde ' beobachtet in einem Falle bei 
vorliegendem Kopfe und in einem andern bei Steiflage. 

« Einige andere Fälle von. regelwidrigem Umfange und ab: 
normer Größe ‚der Frucht, infofern durch dieſen Umſtand bie 
Geburten fchwer, jeboh durch größeren Kraftaufwand ober 
durch therapeutifche, Hülfe oder geburtshütfliche Technik mehr oder 
weniger gluͤcklich beendet wurden, find theils unter den Euto- 
xien, theild unter: ben Bangenapplicationen aufgeführt, welche bei 
‚andern Arten ber Dyſtocien nöthig wurden. Es verdienen aber 
im fo mehr folgende Fälle hier der Emwähnmg, als fie der- 
Gegenftand der interefjanteften Beobachtung waren. 

(3angenapplication wegen’Monftrofität der Leibesfrucht.) 

Der erfte Fall. betrifft .eine I1jährige, verheixathete Viert⸗ 
gebärende,. von. mehr ald mittlerer Größe, von Eräftiger robuſter 
Conſtitution, gefundene Habitus, fanguinifchen Temperamente , 
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und fehr vortheilhaftem Beckenbaue. Sie hatte bereits I3mal 
fehr ſtarke Kinder und nicht zu ſchwer geboren, niemals abor- 
tirt, und überhaupt nie Über Frankhafte Erfcheinungen ihrer 
Serualfunctionen zu lagen gehabt. Außer ben gewöhnlichen 
Beichwerden hatte fie in der legten Schwangerfchaft eine Läftige 
Gefhwulft der Ertremitäten wahrgenommen, und war biefesmal 
überhaupt viel voluminöfer am Leibe als fonft. Ihre Ge 
fchlechtötheile, von Natur ſtark entwidelt, waren ungemein tur⸗ 
gescirend, die Brüfte fehr groß und mit Milch gefüllt; der ganze 
Schooß, der mons veneris, die großen und Bleinen Lefzen und 
alle benachbarten Theile, ohne von varichfen Gefäßen aufge 
trieben zu fein, waren fehr elaftifch, nicht oͤdematoͤs, ſtark ger 
fhwollen, und fie felbft war im Allgemeinen fehr. unbe: 
hüflih. — Am 2öten Nov. 1830, nachdem fie länger, als ge 
wöhnlich, ſchwanger gewefen zu fein glaubte, ftellten ſich die erften 
Geburtsfchmerzen ein. Am 26ften Mittags war unter ungleichen 
und fehr fchmerzhaften Wehen der Wafferabgang erfolgt, bevor 
der Muttermund vollkommen erweitert war; erflerer war un 
gemein. reichlich, legterer in ber Größe eines Handtellers geoͤff⸗ 
net und wulſtig. Es hatte fich zugleich ber vorher nicht ges 
fühlte Kopf gezeigt. Die Gebärende fhien zu erftiden, und es 
ſtellten fi die gewöhnlichen Erfcheinungen. herannahender Con- 
vulfionen ein. In dieſem Stabio der Geburt num wurde bie 
Frau von uns angetroffen. Eine reichliche Aderläffe und bie 
potio nitrosa wurben fogleich verorbnet. . Die Gebärende 
wurde biernach freier im Kopfe, ihr Selbfibewußtfein Fehrte 
wieder, unb allmählich ließ auch die übergroße Angft nach. 
Innerhalb 16 Stunden war bei ziemlich regelmäßigen Wehen 
der Muttermund eröffnet, und ber Kopf bis in die mitte 
lere Beckenapertur getreten, wo er unbeweglich ftehen blieb, ohne 
jeboch eingefeilt genannt werden zu koͤnnen; denn dad Beden 
war fehr geräumig. Der langwierige Stand des Kindeskopfes 
g* 
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im Eleinen Beden und die Kraftlofigkeit der Gebärenden gaben 
endlich die Indication zur Anlegung der Zange, mittelft welcher 
in der erften Scheitellage ber ſtarke Kindeskopf entwidelt-wurbe, - 
der bis jegt noch Feine Lebenszeichen verrieth. Jetzt aber blieb 
der Kindesftand unbeweglih, und keine Gewalt vermochte den 
Übrigen Körper zu entwideln. Unfer erfter Gedanke fiel auf 
ein angewachfenes Zwillingskind, worin uns der Umſtand noch 
beftärfte, daß ber Gebärmuttergrund fehr voll und groß anzu⸗ 
fühlen war. Es gelang nicht, die Arme auszufchlagen, ‚der Rumpf 
rüucte feinen Zoll, und die Schultern blieben an der obern Becken⸗ 
aperturz der Kopf blidte nach unten. Bei jedem Eräftigen Zuge 
ruͤckte anfcheinend der Körper vor, wich aber beim Nachlaffen wieder 
zurüd. Unter diefen Umftänden blieb nichts übrig, als den ftumpfen 
Hafen in die .Achfelhöhle zu bringen, um theils größere Ges 
walt anwenden, theild dad Kind um feine Längenare drehen 
zu koͤnnen. Ploͤtzlich ergoß ficheine große Quantität Waffer, die 
zu unferer Freude nicht in Urin beftand, worauf nun dad Kind 
bi3 an den Steiß vorrüdte, und mit feiner hintern Fläche 
‚nad ber Kreuzbeinaushoͤhlung gewandt geboren wurde. Mit 
Staunen fahen wir und zwar in unferer fräherern Diagnofe 
getäufcht, allein eine andere ſehr wichtige. Anomalie machte 
und das große Geburtöhinderniß erfldrlich. Das Kind felbft 
war-ungemein groß, wog fammt den Eitheilen 25 Pfd. Medis 
cinalgewicht, fein Unterleib war hoch aufgetrieben; vom erften 
Lendenwirbelbeine bis an die Gefchlechtstheile erftredte fich eine 
große Geſchwulſt, größer. als ein Kindeskopf; fonft war das 
. Kind in allen feinen. Theilen wohlgenährt und ſtark. Sein 
Kopf war mit 1 bis 1%, Zol’Iangen Haaren bebedt, der Koͤr⸗ 
per trug in mehreren Ougillationen die Spuren Eräftiger. Ge— 
bärmutter= Gontractionen, die obern : Ertremitäten fanden im 
Berhältniffe zum Körper; die untern Ertremitäten waren bas 
gegen in ihrer Entwickelung zurüdgeblieben. Der Thorax war 
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ſtark und. gewölbt, ber Nabel in der Mitte. Die Gefchlechts- 
theile,. welche mit ber Gefchwulft in Verbindung fanden, boten 
merkwürdige Anomalieen bar. Sie kamen ben weiblichen näher 
als den männlichen. Die Clitorid war über. einen Zoll lang, 
die äußern Geburtötheile ungemein ausgedehnt, hervorgetrieben, 
und alle einzelnen Theile berfelben hielten daS vierfache der fonft 
gewöhnlichen Größe; die Scheide, fowohl deren vordere ald hin: 
tere Wand, war vorgedrängt und umgeftülpt; vom Hymen Feine 
Spur. An der äußeren Bedenapertur wurbe ber. Gebärmutters 
mund fihtbar, und eben fo zeigte ſich nad) oben unter der Cli⸗ 
toris die Harnroͤhre. Seitlih nach links der umgeftülpten 
Scheide war ein Riß wahrzunehmen, aus welchen Waffer aus: 
floß. Die Section des Unterleibes ergab Folgendes: Bei Er: 
Öffnung der Bauchwandungen ergoß fich freies Waſſer im Bes 
trage von ohngefähr 2 Quart. ‚Durch die Fiffur in der Scheide 
gelangte man mittelft der Sonde in die Bauchhöle. Der Darm: 
Eanal war nach hinten und oben gedrängt, am untern Theile 
deffelben war noch Meconium zu finden; die Leber war dunkel 
gefärbt, von ungewöhnlicher Größe; die Milz, das Pancread 
waren normal; die Nieren und Nebennieren boten nichts Uns 
gewoͤhnliches dar; Die Harnblaſe war mit Urin gefuͤllt. Aus 
dem Becken aber ragte bis in die Gegend des Nabels eine große, 
in einen Sad eingeſchloſſene Geſchwulſt; nach vorn war bie 
angefüllte Blafe fichtbarz; von der Symphyſis aufwärts ging 
der Dickdarm, der fich von hier nach links über den oberen 
Rand des ramus horizontalis ossis pubis sinistri nad) dem 
_ Heinen Beden hin ind Rectum begab und mit Meconium gefüllt 

war. Diefe Gefehwulft Tag außerhalb des Peritondi und 
hatte mit feinem Organe des Fleinen Bedens Gemeinschaft, 
füllte aber daffelbe ganz aus, und trieb die Gebärmutter und 
Eierſtoͤcke nebft der Scheide bis vor die apertura inferior pelvis, 
Dagegen ftand fie in Verbindung mit der äußern Gefchwulft, 
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welche von ben unterften vier Lendenwirbeln bis an die Ge 
fchlechtötheile äußerlich, und durch. den Damm burch bie fora- 
nıina ossis sacri unmittelbar in Verbindung mit der innern 
Geſchwulſt fand, in welche die Muskeln des Kleinen Bedens 
größtentheild mit verfchmolzen waren. Diefe Geſchwulſt war 
in eine eigene und ziemlich fefte Membran eingefchloffen und nach 
auffen mit ber allgemeinen Hautbedeckung umfleidet, welche aber 
weder in ihrer Befchaffenheit und Farbe verändert noch ver- 
wachen war. Das Parenchym der Gefhwulft felbft hatte, 
von außen betrachtet, verfchiedene und unregelmäßige Wins 
dungen, die Subſtanz Aehnlichkeit mit der grauen Hirnmaffe 
und befland aus einzelnen Lappen, bei deren Durchſchneidung 
man auf eine große Maſſe Hydatiden gelangte, die traubenfoͤrmig 
cohärirten; Gefäße und Nerven wurden nicht-in berfelben bes 
merkt. Nach forgfältiger Ausfhälung der Gefhwulft fanden 
wir dad Kreuzbein und die Lendenwirbel, welche den Heerd diefer 
Geſchwulſt ausmachten, in ihrer Subſtanz keinesweges zerflört; 
letztere jedoch mehr als gewoͤhnlich aufgetrieben, was auch von 
der Ruͤckenmarkhoͤhle gilt. Auch das kleine Becken war unge: 
woͤhnlich groß. Die Geſchwulſt felbft hatte ein großes ſpecifi⸗ 
ſches Gewicht, wog ungefähr vier ein halb Pfund Medicinal⸗ 
Gewicht; der übrige Kindedkörper nach Wegnahme aller fremden 
Gebilde wog neun ein halb Pfund, 





(Steißlage mit Einteilung des Kopfed in der Conjugata.) 

2. E. M., eine 36jährige, robufte und gefunde Zehntges 
bärenbe, hatte bereits Imal auögetragene Kinder in Kopflage 
glücklich geboren. "Auch in diefer Schwangerfchaft hatte fie fih 
ſtets wohl befunden. Am 27ften Julius 1830 Abends begann 
die Geburt; am folgenden, Morgen um 6 Uhr war. ber 
Muttermund volllommen geöffnet, fo daß die Hebamme durch 

„bie Eihäute deutlih zu fühlen vermochte, daß der Steig 
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vorliege. Ein hinzugerufener Arzt hielt es für gut, die Füße zu 
fuhen und die Ertraction des Kindes zu veranftalten, welches 
mit geringer Anſtrengung bis auf den Kopf gelang: Nachdem 
er längere Zeit mit der Extraction deſſelben befchäftigt und ba: 
durch erfchöpft war, verließ -er die Frau, um ſich zu erholen. 
Nah 12 Uhr Mittags. Fehrte er wieder, um von Neuem bie 
Ertraction zu verfuchen; aber: vergebend. Es warb nun ben 
Angehörigen bange und, die Hülfe des Policlinici begehrt. Die 
rau wurde fehr aufgeregt und kraftlos angetroffen. Die Ges 
burtötheile waren troden, angefhwollen, empfindlich; der Unter 
leib, befonders bie regio pubis bei der Berührung ſehr ſchmerz⸗ 
haft. Das Kind war bis auf den Kopf geboren und Ieblos, 
die Bauchfläche fland gerade nach unten; die innere Unter: 
fuchung lehrte, daß der Laͤngendurchmeſſer bes. Kopfes in ber: 
Gonjugata feft eingeflemmt lag. Durch manuelles Berfahren 
denſelben in einen fchiefen oder in bet Querburchmeffer zu bringen; 
war unmöglich; denn er ließ. fich weber aufs noch abwärts 
ſchieben. Daher wurde der Smellieſche ſtumpfe Haken in 
den Mund gefuͤhrt, und fo die ſeitliche Drehung und Entwides: 
lung des fehr großen wafferfüchtigen Kopfes befchleuniget, ein 
Kunftact, dernicht länger als 3 Minuten bauerte. Dad Kind war: 
ein ſehr ſtarker todter Knabe; Die Nachgeburtöperiode wurde von ei⸗ 
nem ſtarken Bluterguffe begleitet.» Die Wöchnerinm litt in hohem 
Grade an Gebärmutter Entzundung, wozu fich Lähmung ber 
Blafe und beider Unterertreimitäten geſellte. Ihre Genefung 
flellte der ärztlichen Kunft viel Schwierigkeiten in den: Weg. 
Wir hatten jedoch die Freude, fie vollkommen hergeſtellt zur entlaffen. 

Dystoeia ex mala dispositione partium ad foetum 
pertinentium. Durch vegehvibrige Lage der zum Foͤtus gehoͤ⸗ 
rigen Eitheile wurde in folgender Fällen ber e Geburts: 
verlauf beeinträchtiget. 


/ 
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1. Placenta praevia wurde in deſen Jahre nur 1mal 
beobachtet. 
(Selbftwendung' bei vorliegender Nachgeburt.) 
M. 3., eine Vjährige Drittgebärende, verheirathet, Elein, 
von ſchwaͤchlichem und kränklichem Habitus, befam nach der 
often Woche ihrer jetzigen Schwangerfchaft Blutungen aus der 


Scheibe,: welche fie- weder kurz vorher noch in früheren Schwan⸗ | 


gerfchaften gehabt hatte. Da diefe Erfcheinung öfters wieberkehrte, 
fo wandte fie ſich an.eine Hebamme, die fie fo lange hinhielt, 


bis nach der 36ſten Schwangerfchaftswmoche, am I0ten Der. 


Morgens, der fruͤher fehwache Blutabgang gefährlich und von 
Geburtswehen begleitet wurde. Mittags verlangte fie ärztliche 
Hülfe. Es ward beginnende Deffnung des Muttermundes und 
marginell. vorliegende Rachgeburt gefühlt. Die. Gebärmutter 
lag fchief nach der linken Seite, und der Kopf wurde nach rechts 
und hoch. oben gefunden, Elein und beweglich; der derbere Theil 
des vorliegenden Randes ber Nachgeburt lag nach vorn und 
links. Man konnte fi) vom der Nothwendigkeit der gewalts 
famen Entbindung für jest unter den obwaltenden Umftänden 
nicht überzeugen, und bemühte fi, theils auf dynamiſchem, 
theils auf. mechaniſchem Wege die Blutung zu ſtillen. Um 4 Uhr 
Nachmittags..empfand die Gebärende einen heftigen Froft, wors 
auf der Blafenfprung erfolgte und die Wehen Eräftiger wurden. 
Bei der nächften Unterfuchung fand man ftatt des Kopfes eine 


Schulter vorliegend, ſodann nach einiger Zeit den Rumpf und noch 


fpäter den. Steiß, mit welchem voran ein todtes Mädchen ges 
boren wurde. Diefer Hergang erfolgte in unferer Gegenwart 
innerhalb einer Stunde. Die Mutter wurde hierauf fehr Frank, 


befam phlegmatia alba dolens, und genas erſt nach lang⸗ 


wierigem Krankenlager. 
2. Ex placenta praemature soluta. Eine zu fruhe ge⸗ 


waltſame Loͤſung der Nachgeburt von der Uterinalfläche in Folge 
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traumatiſcher Einflüffe,: beobachteten wir in diefem Jahre an 
6 Individuen. Immer war faft augenblicklich mit der Verlet⸗ 
zung -Blutabgang verbunden, der bald fchneller, bald langſamer 
‚zu einer Gefahr drohenden Höhe ſich ſteigerte, nur durch die ein» 
greifendften Außerlichen und innerlihen Mittel befchränkt werben 
Fonnte, und mit erfolgter. vorzeitiger Geburt des Kindes endete. 
Die Wöchnerinnen litten ſtets längere Zeit an den Folgen 
‚ der Verlegung und großer Schwäche, und erholten ſich nur lang⸗ 
ſam. — Dur): diefe Anomalie wurden ein Embryo, ein unzei⸗ 

tiges Kind in der Steißlage und fünf vorzeitige Kinder (eins 
mal Zwillinge) geboren; bei den Iegern ging viermal der Steiß 
voran, und einmal nur ber Kopf. 


3. Ex prolapsu funiculi umbiligalis. 
(Bangenapplication wegen Vorfalles der Nabelſchnur mit Löfung 

i der eingefadten Rachgeburt). . 

N. W., eine Aljährige Drittgebärende von mittlerer Größe, 
robufter Conftifution, mit: großer Bedenneigung und ſtark ent 
widelten Geburtötheilen, hatte bereitö 2mal todte Kinder geboren, 
von denen das erfte mit Kopflage und vorliegender Nabelfchnur, 
das andre mit Schulterlage zur Welt gefommen war. Der Wunfch 
nach einem lebenden Kinde fo wie die Furcht vor einer ähnlichen 


ſchweren Niederfunft ‚brachte die Frau in unfre Anftalt. Vier . 


und vierzig Stunden dauerte die erfte Geburtöperiode, während 
welcher man fich vom Kopfftande nicht genau überzeugen, wohl aber 
die Nabelfchnur vorliegend vermuthen konnte. Der Wafferfprung 
erfolgte mit großem Erguffe und trieb die Nabelfchnur bis vor 
bie Gefchlechtötheile. Da der Kopf gleichzeitig in das Bleine 
Becken herabgetreten war, und die Wehen ſich unwirkfam zeigten, 
fo wurde zur Vermeidung eined nachtheiligen Druckes auf bie 
pulficende Nabelfchnur das Geburtögefchäft durch die Zange 
zeitig genug unterflügt, und durch deren Huͤlfe ein lebendes 
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Mädchen geboren. Auch die dritte Geburtöperiode war durch 
krampfhafte und ungleihmäßige Zufammenziehungen der Gebaͤr⸗ 
mutter begleitet. Die Placenta hatte ihren Sig im Grunde der⸗ 
felben,; war dort eingefadt und or durch REIT Beihülfe 
entfernt werben. 

(Bangenapylication wegen Vorfalls der —*8 

Der zweite Fall mit vorgefallener Nabelſchnur betraf M. K. 
eine ZOjaͤhrige Mehrgebaͤrende, die früher wegen zu engen Bek⸗ 
kens fchwer geboren hatte. Sie war "plethorifch, und erforderte 
in der .erfien Geburtöperiode eine Aderläffe. Die zweite Periode 
wurbe amomal durch die vorgefallene Nabelſchnur. Der Kopf 
fand feft in der obern Bedenapertur, und indicirte die fchleu- 
nigfte Application der Zange. Die Ertraction eines ſcheintodten 
Kindes war ſehr ſchwierig. 

4. Ex funiculo umbilioali — Dieſe Anomalie 
wende in vier Fällen beobachtet, die üblen Folgen berfelben 
waren außer Verzögerung der Geburt krampfhafte und ſchmerz⸗ 
bafte Wehen, welche Erfcheinungen dem Leben des Kindes und 
der Mutter Gefahr zu drohen fchienen, und deshalb mebici- 
niſch behandelt werben mußten. Sämmtliche Gebärende ‚waren 
Mehrgefhwängerte, hatten ausgetragen und gebaren ohne Mit— 
voirfung der operativen Kunft lebende Kinder. Die Rechs 
burtsperiode war ſchnell beendet. 

5. Ex retentione secundinarum. In den hieher ge⸗ 
hoͤrigen, zahlreichen und oft hoͤchſt gefährlichen Faͤllen iſt 
es uns niemals gelungen, auf dynamiſchem Wege allein den 
Schreckensſcenen der Nachgeburtszoͤgerungen zu begegnen. Nur 
durch raſchen Entſchluß, das zum Grunde liegende urſpruͤngliche 
Moment und naͤchſtdem die Placenta ſelbſt vorſichtig aus dem 
Wege zu räumen, war es und moͤglich, Ströme von Blut und 
mithin das fliehende Leben der Unglüdlichen aufzuhalten; umd 
mit: Recht glauben wir behaupten zu Fönnen, daß wir, aus 
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diefem Gefichtöpunfte diefen Arantheittzuſtand betrachtend, vielen 
Muͤttern das Leben gerettet haben. 

«) Retentio plastica; theilweiſe ober gaͤnzliche außerge⸗ 
woͤhnliche Verwachſung der Nachgeburt mit dem Paremchym 
der Gebaͤrmutter, wurde in ſechs Faͤllen beobachtet, und zwar 
5mal bei Kopflage und 1mal bei Steißlage. - Die Mütter 
waren ſaͤmmtlich Mehrgebärende; vier berfelben hatten früher 
bereitö das Unglüd einer Verwachſung der Nachgeburt erlitten, 
und jebeömal ein fehr ſchweres Wochenbett überftanden. Die 
Geburt der Kinder war bei allen leicht; auch hatten fammtliche 
lebende Kinder geboren. Die Blutung war fürchterlich, und 
die Zodesangft der Mütter dabei unbefchreiblich groß. E3 wurde 
in allen diefen Fällen kuͤnſtlich die Löfung der Nachgeburt, mit 
unter nicht ohme große Schwierigkeiten vollzogen. Wir haben 
hierbei nicht das Unglüd gehabt, eine ber Woͤchnerinnen zu vers 
lieren ober nachtheilige Folgen der Löfung zu erfahren. 

Merktwürdig war ein Fall von Nachgeburtszoͤgerung bei 
einer I6jährigen Sechfigebärenden. 

u. 8., ein früher blühendes, fehe regelmäßig gebautes und 
ſchoͤnes, feit acht Jahren verheiratheted Weib, hatte jedesmal 
früher ausgetragen und die erſten dreimale glüdlich geboren. 
Sie wurde darauf ſyphilitiſch angeſteckt und litt am weißen Fluſſe 
mit bedeutend entzündlicher Affection. der Ovarien. Nach ihrer 
Herftellung hiervon wurde fie wieder ſchwanger, klagte ohne 
fonftige Veranlaffung über Schmerzen im Unterleibe und in ber 
Gebärmutter, und hatte von jest an in fämmtlichen drei lebten 
Fällen ihrer Niederkunft dad Unglüd, an einer anomalen Ver: 
wachſung der Nachgeburt in ihrem ganzen Umfange zu leiden, 
Sie gebar jedesmal ausgetragene und gefunde Kinder, welche 
nach einiger Zeit einen herpetifchen und unvertilgbaren : Aus⸗ 
ſchlag (Crusta serpiginosa) bekamen und daran farben. Da 
diefelbe Frau von und bereits zum 2tenmale entbunden wurde 
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ſo haden wir die. Anmachfung der Nachgeburt an derſelben 
Stelle, nämlich in dem Gebaͤrmuttergrunde, nach oben und rechts 
wiehrmals beobachtet. Dieſesmal verlor fie unglaublich viel Blut, 
war ſehr erfchöpft und ift large Zeit nachher fiech. geblieben. 
Ein anderer. nicht weniger merkwürdiger Fall von Nachges 
burtözögerung - ereignete fich bei 3. ©., einer. 30 Jahr alten, 
verheiratheten, robuſten, fanguinifchen, zum Ttenmale ſchwangeren 
Frau. Ihre zweite und fünfte Schwangerſchafte endete im 
dritten Monate mit Abortus. Ihre erfle und dritte verlief nor⸗ 
mal bis zum richtigen Schwangerfchaftstermine und endete in‘ 
Kopflage. Die vierte Niederfunft gefhah in Knielage bes 
Kindes; die fechfte mit regehvidriger Adhärenz der Nachgeburt. 
In der gegenwärtigen 7ten Schwangerfchaft war fie, einige 
Schmerzen im Unterleibe abgerechnet, ſtets gefund. Am eilften 
Sun. früh äußerten ſich die erften Wehen; die innere Erploration 
zeigte nicht deutlich die Kindeslage, die erft einige Stunden dars 
auf als Steißlage fi Fund ‚gab. In diefer Lage des Kindes 
verlief die Geburt zwar regelmäßig, jedoch unter fchwachen Wehen, 
fo daß diefelbe durch Ertraction des Kindes, nachdem es bes 
reits bis an ben Thorar geboren war, befchleunigt werben mußte. 
Die zweite ‘Geburtöperiode hatte ywifchen fimf und ſechs Uhr 
Nachmittags flatt. Das- anfänglich ſcheintodte Kind, ein Mädchen, 
wurde zum Leben gebracht. Bei fpäterhin gleihmäßigen Contrac⸗ 
tionen der Gebärmutter zögerte die Nachgeburt unter eintretenden 
Blutungen, welche uns zur: forgfältigen Auffuchung der Urfachen 
dveranlaßten. Es fand fich Feine Strictur, auch der Muttermund 
blieb geöffnet, deffen Erfchlaffung man im Gegentheile wahr: 
nahm. Alle Reizungen zu Gontractionen des Uterus wuͤrden bei der 
innigen Adhärung der Placenta fruchtlos und nachtheilig geworben 
fein, und fo Fonnte nur baldige Entfernung durch mechanifche 
Kunfthülfe den Blutungen und der Gefahr begegnen. Der mit 
ber Entbindung beauftragte Candidat verrichtete die Ausfchälung 





ber Nachgeburt in unferer Gegenwart mit: ‚der ‚gehörigen Kunfts 
fertigfeit, worauf die Contractionen ber Gebärmutter nun erſt 
recht Eräftig unter Verminderung der Blutungen und aller. be: 
denflichen Erfcheinungen wurden. . Die Nachgeburt zeigte mehrere 
entartete Stellen an der-denp Uterus. zugewandten Fläche; : die 
Inſertion der fehr kurzen und. dicken Nabelſchnur war marginell. 
ß) Retentio mechanica wurde 1mal beobachtet bei einer 
jährigen, wohlgeftälteten: Exfigebärenden, R. D., welche unter 
kraͤftigen, aber dußerft fehmerzhaften Wehen. ein gefündes ſtarkes 
- Mädchen geboren hatte, und: feit 3 Stunden vom Blutverlufte 
ganz ermattet unferer Hülfe harrte. Die.unterfuchende Hand 
gelangte ſchon im kleinen Beden auf einen. großen, runden, elas⸗ 
tifchen Körper, der leicht für die Nachgeburt hätte gehalten werden 
koͤnnen, wenn derfelbe beim Anziehen der Nabeljchnur gewichert ’ 
wäre. Die Berührung biefer Gefchwulft verurfachte der Leiden; 
den jedoch große Schmerzen,. welche bei.dem. Gegendrud in der 
regio hypogastrica noch ungemein vermehrt wurden. Es warb 
uns. aber bald klar, daß biefed die angefüllte Urinblaſe war 
Wir entleerten hierauf durch den Katheter eine‘ ungewoͤhnliche 
Menge. Harn, worauf bie Placenta von felbft erfolgte und der 
Blutfturz nachließ. Am der innern Fläche der Gebärmutter do⸗ 
cumentirte. dad geronnene Blut bie bereits früher erfolgte Löfung, 

‘y) Retentio secundinarum spastica wurde in 3 Fällen 
beobachtet. Die Pläcenta wurde kuͤnſtlich entfernt, nachdem ber 
Krampf durch DOpiate u. f. w.:gehoben. worden war. 

) Retentio secundinarum adynamica. Diefe: Att ber 
verzögerten Löfung ber- Nachgeburt Fam 5mal vor und betraf 
Mehrgebärende. Es wurben ſo lange nach eingetretener Blu⸗ 
tung die belebendften Mittel gereicht, bid man. eine Neigung 
zue Gontraction in der. Gebärmutter wahrnahm; worauf bie 
Placenta kuͤnſtlich entfernt wurde. Alle. waren Ken ie 
Mütter denken. ‚ 
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Dystoeia ex vitiosa' pelvis structura. An biefer Art 
der Dyſtocien wurde ber Einfluß des rhachitifchen und des einfach 
zu. engen Bedens den Stubirenden in der Natur nachgewiefen. 
‚.- a) Ex pelvi rhachitieo. Das .rhachitifche Becken wurde 
in einer nicht geringen Anzahl anderer‘ Dyftocien ald Compli⸗ 
cation beobachtet; die: hier aufgeführten. Geburtsfälle dagegen 
‚gehören diefer Urfache ausſchließlich an. 

Man bemerkte. im Allgemeinen folgendes: 

1. Alle mit. rhachitifchem Beden Gebärende waren von 
weniger als mittlerer Größe, die meiften fehr Bein, und zeigten 
thachitifch verfrümmte Unterertremitäten. 

;% Sie waren: meift robufter Gonftitution, hatten aber be= 
reits früher durch ſchwere Entbindungen fehr gelitten. 

+3. In den vorliegenden Fällen war. die Gonjugata 3%, 
3 und einigeniale noch unter 3" im Betrage. 

4. Funfzehnmal wurde das rhachitifche Becken bie Urfache 
außerordentlich" fchwieriger. Geburten, und zwar mit Kopflage 
eilfmal, ‚mit'Steißlage dreimal und mit, Fußlage imal. 
5. Im fanimtlichen Faͤllen inußte die Geburt durch bie 
Zange beendet werben; der Ercerebtation bedurfte es nicht, ob⸗ 
‚gleich die meiften berfelben Indication zur Fünftlichen Srühgeburt 
gegeben haben winden, wenn fi ie und früher befannt geworben 
wären. - - 

en wurden babei neun lebende und ſechs todte Kinder ge⸗ 
boren. Die Muͤtter wurden ſaͤmmtlich gerettet. 

Die Grundſaͤtze, nach welchen bei dieſer Art der Beden- 
mißbilbung verfahren wurbe, find folgende: 

Es: ift der Beobachtung nicht entgangen, daß bie Geburts: 
thätigfeit bei Individuen ‚mit rhachitiſchem Becken bei weiten 
größer als in: allen andern Fallen ſich fpäterhin im Verlaufe 
der Geburt entwickele. In den meiften. Fällen diefer Art, wo 
nämlich die gefteigerte Geburtöthätigkeit dem Kraftverhältniffe 
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der Perfonen entfpricht; wurde nach einem zweckmaͤßigen did: 
tetifchen Verhalten die Seitenlage angeordnet, in manchen Fällerr 
auch die Lagerung auf dem Geburtsſtuhle vorgezogen, um ben 
Eintritt des Kopfes in das Fleine Beden zu beguͤnſtigen. In 
mehreren Fällen war es nothwendig, um Ruptur der - Gebärs 
mutter fo’ wie die Entwidehing: jentzündlicher Leiden zu vers 
hüthen, Blutentziehung zu-veranlaffen; und. ein-antiphlogiftifche 
therapeutifches Verfahren einzuleiten. Unter folchen Umſtaͤnden 


und bei gleichzeitiger Geduld und Ruhe des. Geburtshelfers, die _ 


hier unumgänglich nothwendig wird, ift es und gelungen, ſchwierige 
Fälle durch die Natur beendet, und dabei das Leben und. die 
Gefundheit der Muͤtter ſo wie der Kinder erhalten zu fehen.-— 
Bei größerer Verengerung der Gonjugata Dagegen, bei erman: 
geinder energifcher Geburtöthätigfeit wurbe, werin nur der Kopf 
der Frucht im Querdurchimeffer der oberen Beckenapertur feft 
ftand, "mit günftigem Erfolge in vielen: Fällen die Bange ap⸗ 
plieirt, und der Kopf über das Promontorium weggeleitet, Wort: 
auf derfelbe nach ben räumlichen Berhältniffen. des Beckens be⸗ 
ſonders in denjenigen Fällen, wo die mittlere Beckenapertur es 
zufieß, und dad Kreugbein nicht allzufeht feiner Aushöhlung -ent- 
behrte, feine eigenthümlichen Drehungen machte, und ſelbſt vr 
Zange in den ſchraͤgen Durchmeffer trieb. i 

Unftreitig gehört es mit zu den ſchwierigſten Aufgaben des 
Geburtshelfers, den rechten Zeitpunkt für die Anlegung der Zange 
beim vhachitifchen Beden zu beftimmen. Offenbar wird indie: 
ſem Punkte ſtark gefündiget, und fehr oft dieſes Inſtrument zu 
einer Zeit gemißbraucht, wo Feine Gewalt von außen her ben 
Kopf auch nur um eine Linie zu ruͤcken im ‘Stande ift. : Diefet 
Termin iſt der, in welchem der Kopf noch nicht mit feiner ganzen 
Peripherie: von den Wehen in dad Beine Becken herabgetrieben 
it, ſondern noch auf demſelben fteht, und fich- mit der einen 
Hälfte  entweber gegen- das Prömontorkim oder gegen die 
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Schaambeinfuge-flemmt. Unter dieſen Umftänden kann es nicht 
gelingen, den Kopf mit ber Zange auszuziehn, welches Hands 
griffes man fich auch immer bedienen mag, das Kind wird ges 
tödtet, und der Geburtöhelfer verleitet, aus der Erfolgloſigkeit 
> feiner Bemuͤhungen auf: die abfolute : Unmöglichkeit der Durchs 
führung des unverkleinerten ‚Kopfes zu fchließen, und fein Heil 
im Perforatorium, zu fuchen. — Wil man Vortheil von ber 
Bange fehn, fo muß man. zuvor die Wehenthätigkeit dahin. res 
gulicen, daß zunächft ‚der. Kopf, welcher. fi rüdfichtli feiner 
Lage und Form. dem beformen Becken anpaffen muß, von beiben 
Seiten. in die obere:Bedenapertur eintritt und dort feft fteht. 

Diefe Conformation des Kopfes nach der oberen Apertur kann 
nur durch den Drud von oben, d. h. durch die Wehen herbei 
geführt werden, nicht aber durch ‚die Zange, welche oft diefem 
Beftreben flörend enfgegentritt. Bei der Beurtheilung des Kopf 
ftandes, ob. er nämlich fich noch auf ober in der Apertur bes 
finde, laſſe man, fich nicht durch die Kopfgefchwulft täufchen, 
die bei, der. geringen ‘Tiefe dieſes anomalen Beckens dem unters 
fuchenden Finger leicht zugänglich iſt, und dadurch den Glauben 
erweden Tann, daß der Kopf weiter herabgeruͤckt ſei. Da ders 
felbe. faft ſtets quer fleht, und die ganze Pfeilnath daher erreiche 
bar ift und das Becken von einer Seite zur andern durchläuft; 
fo giebt das Verhalten diefer und auch ſtets den wahren Auf: 
Schluß... Iſt der. Kopf ‚mit der einen Hälfte nur an der Schaams 
beinfuge in das Becken herabgeſtiegen, fo fteht die Pfeilnath 
näher, dem Vorgebürge, d. h. hinter: dem queren - Durchmeffer 
bes Beckens; flllt derfelbe aber mit. der entgegengefeßten Hälfte 
nur bie Aushöhlung unter dem. Promontorium aus, fo. findet 
ſich die Pfeilnaht nahe an der Schaambeinverbindung, ſteht alfo 
vor dem bezeichneten Durchmeffer des Beckens. Rur wenn 
beide Seiten. des Kopfes, eingetreten find, nähert fich. die ger 
nannte Rath mehr; ber. Mitte, beide Scheitelbeine find alsdann 
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fühlbar, und ed ift ber Zeitpunkt ber Bangenanwendung ge: 
fommen. Was dad zweckmäßigſte Manual bei Anlegung ber 
‚ Zange unter den genannten Verhaͤltniſſen betrifft, fo möchte fol- 
gende Bemerkung für angehende Geburtöhelfer nicht ganz über- 
flüffig fein. Die gewöhnliche Einführung der einzelnen Zangen: 
blätter durch Lie Seitentheile des Bedens ift beim querftehenden 
Kopfe fehr ſchwierig und fehmerzhaft fir die arme Leidende; 
man wird immer auf Hinberniffe ftoßen und die Zange ſchwer 
ſchließen Tönnen. Diefe Befchwerden umgeht man, wenn man 
die einzelnen Branchen fo faßt, daß ihre Concavität nach auf: 
wärts fieht, und fie in ber Aushöhlung bes Kreugbeins, alfo 
an der hintern Wand bed Bedens hinaufführt, fie ferner an 
der Seite des Promontoriums, eine jede durch die gleichnamige 
Kreuzdarmbeinfuge, hinter dem Kindeskopfe hinauffchiebt, und fie 
von dort durch "eine entfprechende Bewegung der Griffe in bie 
rechte und linke Seite bringt, wo alsdann bie eine das "Ge 
ſicht, die andre das Hinterhaupt umfaßt haben wird. Die ein- 
fachften Zangen, auf diefe Weife benust, liegen gyt den Kindes⸗ 
Föpfen an und haben in allen Fällen bisher auögereicht, fo daß 
eö Feiner neuen Erfindung oder der Benugung der ſchon vor: 
handenen complicirten Inftrumente bedurfte. 

Die Nachgeburtöperiode endete bei allen glüdlich. Die 
Wöchnerinnen waren jedoch fehr angegriffen und erfhöpft. In 
‚allen Fällen wurde ed nöthig, eine befondere Aufmerkfamkeit auf 
die Pflege der Gefchlechtötheile zu verwenden, wodurch wir ftets 
ein nachmaliges Unglüd einer Krankheit diefer Theile (dergleichen 
Scheiden- oder Harnblafenfifteln u. a. m. find) vermieden haben. 

Auch haben wir der Perforation, felbft in den verzweifeltften 
Fällen, nicht beburft, vor welcher wir um fo mehr fo lange ge: 
wiffenhafte Scheu tragen, als wir nicht fichere Zeichen für das 
Abfterben der Leibesfrucht haben, und das Leben ober die Ge 
fundheit der Mütter höchft gefährdet fehen. 

10 
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Die übrigen Fälle mit eingerechnet, wurden 29mal rha⸗ 
chitiſche Beden beobachtet. Davon wurden bei gerihger Bek⸗ 
kenverengerung theils durch zweckmaͤßiges diaͤtetiſches, theils the: 
rapeutiſches Verfahren, 14 Geburten ohne Beifuͤhle mechaniſcher 
Kunſt, und zwar durch verſtaͤrkte Geburtstthaͤtigkeit beendet; 
durch gemiſchte Kunſthuͤlfe dagegen wurden folgende bemerkens⸗ 
werthe Fälle beobachtet: 

1. Mit rhachitiſchem Becken der Gebärenden und Huͤft⸗ 
lage der Frucht bei einer Adjährigen Sechſtgebaͤrenden. Die 

+ Conjugata ihres Beckens mißt etwa drei Zoll. Früher von hie- 
figen Aerzten Zmal durch die Perforation entbunden, gebar fie 
Imal mit Steißlage des Kindes, zwar ohne Perforation, 
aber ebenfalls mit dem Tode der Frucht. Außerdem aber 
litt fie an Vorfall der Scheide; ihre äußern Geburtöorgane 
waren ſo wie die untere Bedenapertur erweitert. Bor An: 
Eunft polikliniſcher Hülfe hatte ein biefiger Arzt bei ber 
Hüftlage des Kindes die Füße eingeleitet und bie Ertraction 
verſucht, fich dabei aber vollkommen erſchoͤpft. Es bedurfte jegt 
noch großer Kräfte, die Arme zu loͤſen; auch der gewöhnliche 
Handgriff, den Kopf zu entwideln, war unzulaͤnglich. Er wurde 
jedoch in. Querfland gebracht, und die v. Sieboldfche Zange 

„angelegt. Das tobte Kind war ungemein groß und ſtark. Die 
Nachgeburtsperiode endete regelmäßig und die Mutter genas leicht. 
2 DR, eine 24jährige Erfigebärende, unverheirathet, 
von ‚fanguinifchem Zemperamente, gracilem Habitus, ſchwäch⸗ 
licher Gonftitution und ‚Eleiner Figur, fie hatte fchwere Ent: 
wickelungskrankheiten überftanden und wutde erft fpdt menftruirt. 
Die Schwangerfchaft hindurch befand fie fich wohl. Der Mann, 
mit welchem fie Umgang hatte, ift von mittlerer Größe und 
ſtark. — Am 2ften Oct. 1829 bei fehr rauher Witterung und 
einem Aufenthalte in einer Fühlen ımdb feuchten Kammer, ſtellten 
fich unter herumziehenden Schmerzen im Unterleibe die erfien 
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Geburtsanzeigen ein. Unter diefen Schmerzen quälte fie fich bis . 
zum 26ften October hülflos, oder vielmehr fie war von unzweck⸗ 
mäßiger Hülfe gequält, indem heiße Waſſerdaͤmpfe (Bähungen) 
nur ihre Schmerzen vermehrten. Sie hatte bei großem Kraftauf: 
wande, fchlaflofen Nächten und vielen Gemüthsleiden nichts 
zweckdienliches zu fich genommien und war ganz entkräfte. Wäh: - 
rend biefer Zeit hatte fich jedoch der Muttermund völlig erweis 
tert, die Wäffer waren abgegangen und der Kindeskopf fand 
an und in ber oben Bedenapertur. Die Wehen waren fchmerz: 
haft, unregelmäßig und hatten wenig Wirkung. Den Zuſtand 
für Rheumatismus haltend, brachten wir trodene Wärme an 
den Unterleib, und wandten aromatifche Einreibungen mit Opium 
an, erhöhten durch eine Suppe ihre Kräfte und vermehrten 
ihren Muth. Innerlich wurde infusum ipecacuanhae cum opio 
gereicht, wonac; die Schmerzen ſchwanden und regelmäßige Wehen 
fich geftalteten.. Allein auch unter diefen jest günftigen Ver⸗ 
hältnifjen wich der Kopf nur langſam vorwärtd; die Kopfges 
ſchwulſt nahm zu, bie Kräfte fehwanden, und bas Verlangen 
der Kreißenden nach ihrer Erlöfung. wurde immer dringender. 


Die Dauer ihrer. Geburtöanftrengung, ihr koͤrperliches Be⸗ 
finden, bie Vermuthung eines großen Kindesfopfesmmd.endlih 
die Gefährdung des Lebens des Kindes felbft (indem der Kopf 
ſchon ſeit ſechs Stunden in ber oberen Bedenapertur. feft. ein: 
gekleilt war) gaben bie Indication zur Anwendung der Zange. ' 
Sie wurde auch mit Glüd unternommen, und durch zehn bis zwölf 
Zactionen der Kindeskopf entwidelt. Das Kind, ein, ausge: 
tragened Mädchen, war feheintodt, und Fam erft nach vielen Bes 
mühungen nad) einer Stunde ins Leben. Der Blutverluft war 
mäßig. Die Nachgeburt mußte abgenommen. werben, indem 
die Gebärmutter aus zu großer Adynamie fie herauszutreiben 
niht im Stande war. Die Wöchnerinn. wurde dann an 
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rheumatiſcher Entzündung ber Gebärmutter und des Peritonaei 
gepflegt und enblich geheilt entlaffen. Sie tränkte ihr Kind felbft. 
3. J. K., die Frau eines Kutfchers, 36 Jahr alt, zum 
Itenmale ſchwanger, von weniger als mittlerer Größe, ſtarkem 
Gliederbaue, robuft, gefund, hatte nur, 1mal das Glüd gehabt, 
ein lebendes Kind (ein ſchwaͤchliches Mädchen) zu gebären, und 
zwar wegen thadhitifcher Bedenverengerung. — Sie hatte in den 
meiften Fällen ärztlicher Hülfe bedurft, mal die Perforation 
erlitten, und, wie ſchon bemerkt, auch nad; Zangengebrauch todte 
Kinder geboren. — “Alle biefe Verhältniffe ließen und freilich 
auf Feine gute Prognofe fchließen, wozu noch ber Umftand' Fam, 
daß fie bereits feit 48 Stunden fi in Kindesnoͤthen befand, 
als unfre Hülfe am 26ften November 1829 in Anfpruch ges 
nommen wurde. Der gegenwärtige Zuftand war folgender: 
Ihr Körper war fehr aufgeregt, die Pulfe hart, frequent, voll, 
die Wehen fehr fhmerzhaft und von wenig bebeutendem Er⸗ 
| folge. Der Muttermund hatte ſich in der Größe. eines Hand⸗ 
tellers eröffnet, war flraff, die Blafe noch, unverlegt.. Das Pros 
montorium war leicht. zu. erreichen, bie Conjugata etwa. drei 
Zoll zu fhägen. Die Geburtöwege waren jedoch günftig vor⸗ 
bereitet. Es wurden Aderläffe verordnet, Nittum und Natrum 

sulphuricum gereicht, und der Beſchluß gefaßt, bie Kreißende 
Abends wieder zu unterfuchen. Wegen der. großen Bedennei- 
gung erhielt fie Erlaubniß, ſich auf den Geburtöftuhl zu begeben. 
Nach Verlauf von acht bis zehn Stunden hatten fich die Verhält- 
niffe merklich: geändert. Abgerechnet, daß die Gebärende ihre 
Wehen mit Nachdruck und: Standhaftigkeit verarbeitete, fo hatte 
ſich inzwifchen ‚der Müttermund gaͤnzlich eröffnet, und der Kopf 
fand feit drei‘ Stunden an und. auf ber oberen Bedenapertur 
feft. Die Wehen: waren fehr Fräftig, obwohl wenig wirkſam; 
die Frau firengte fih ungemein an. Nach zwei Uhr Mitternacht 
fhwand mit ihren Kräften auch ihr Nuth; fie wollte befreit 
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fein, und fehien fich auf unfre Gegenwart zu fügen, genug, fie 
verlangte fehr heftig und dringend, daß ihr geholfen werde. Es hatte 
fih inzwiſchen Scheitelgefchwulft ‘gebildet, ber Kopf ftand mit 
feinem Längendurchmieffer quer, und zwar etwa bis, in die mittlere 
Beckenapertur. E& war drei Uhr Nachts, als nun die Zange . 
angelegt wurde; die Ertraction nahm alle unfre Kräfte in 
Anfpruch und innerhalb einer Viertelftunde und darüber war die 
Geburt zu großer Freude vollendet. Die Kreißende hatte uns 
gemein viel gelitten; das Kind war fcheintobt, wurde jeboch 
wieder belebt. Es war ein ziemlich ftarker Knabe, welcher am 
linken Scheitelbeine einen tiefen Eindrud erlitten hatte, der ſich 
nicht verlor. Die Mutter blutete ſehr; denn ber Uterus: war 
wie gelähmt und vermochte nicht die Nachgeburt zu entfernen. 
Nach vielfacher Anregung contrahirte er fich, und ed wurde end: 
lich Fünftlich die Placenta entfernt. Die Frau war im Wochen: 
bette fehr krank, erholte fich jedoch und warb genefen entlaffen. 
Eine der fehwierigften Geburten mit rhachitiſchem Beden 
wurde beobachtet bei einer Ajährigen Erftgebärenden 
— 4. M. B. Die Geburt dauerte: vier Tage. Die Perfon 
hatte überfräftige Wehen, welche durch Aderläffe gemaͤßigt werden 
mußten. Man. Eonnte:fich von Feiner: Gefahr uͤberzeugen, und 
überließ die Vollendung der Geburt der Ratur. Die Kreißende war 
fehr Fräftig und robuſt, und ed war ſehr intereffant zu beobachten, 
was die Natur bei einem Becken von nicht mehr als drei ein Vier: 
theil Zoll in der Conjugata vermochte. Sie gebar, ald man ſchon 
‚bereit war, ihr mit der Zange zu Hülfe zu kommen, durch ei⸗ 
‚gene Kräfte einen todten Knaben, welcher durch die heftigſten 
Gontractionen des Gebärmuttergrumdes (wovon die blauen · Streife 
noch fichtbar),. und durch den Drud des Promontorii auf den 
Kopf (wovon :der Schäbeleindrud zeugte) getöbtet war, — 
Diefer Fall belehrte uns, wie weit man bei rhachitiſchem Beden 
das Gefchäft der Natur uberlaffen dürfe. Wir haben in mehreren 
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ganz ähnlichen Fallen, den Kopf aus der oberen Begengegend 
durch die Bange über dad Promontorium ziehend, für das Leben 
des Kindes viel beffere Folgen gefehn, ald wenn wir, auf die, 
den thachitifchen Beden zugetheilten hyperdynamiſchen Geburts⸗ 
triebe vertrauend, die Erpulfion: des Kindes ;-bei drei ein vier⸗ 
tel bis drei ein halb Zoll Conjugata, lediglich der Wirkung ber 
Natur uͤberließen. — Der vorliegende Fall endete, wie die meiſten 
der Art, mit dem Tode des Kindes und brandartiger Zerſtoͤrung 
der untern weichen Geſchlechtstheile, welcher mit großem thera⸗ 
peutiſchen Aufwande und unter ſehr langwieriger Reconvales⸗ 
cenz der Woͤchnerinn Einhalt gethan wurde. 

IR F., verheirathet an einen Landmann, 27 Jahr ait, 
von ·kleiner Geſtalt, ſonſt robuſt, zum 2tenmale ſchwanger, fühlte 
am 18ten November 1829 am Ende ihrer ganz normalen und 
geſunden Schwangerſchaft die erſten Geburtswehen. Sie hatte 
vor einigen Jahren unter großen Geburtsſchmerzen und nach 
langwieriger Anſtrengung ein todtes Kind geboren, war nach 
der Geburt lange Frank: geweſen, und hatte. viel an Blutader⸗ 
knoten in den dußern Geburtötheifen und am After gelitten. — 
Am. Ziften wurde ärztliche Hülfe verlangt, Nach ihren und 
der Ihrigen Verfiherungen fol fie bei ihrer: erſten Niederfunft 
viel. gelitten. haben. Diefer Umftand, fo wie der. Wunſch, ein 
lebendes Kind ‚zu, befigen, fo wie endlich das gänzlich aufge: 
gebene Vertrauen auf die. Hülfe der Natuv waren Beranlaf: . 
fung: ihres Gefuches um ärztliche Hülfe bei und. — Der' dußere 
Anblid der Gebärenden verriet) einen hoben Grad von Er: 
ſchoͤpfung aus fruchtloſer Anſtrengung, die Unterſchenkel waren 
etwas gebogen, der Schooß angeſchwollen, heiß und empfindlich 
bei. der Unterſuchung, der Maſtdarm wulftig.: hervorgetrieben, 
die Unterleibsgegend. ſchmerzhaft; die bedeutende Kopfgefchwulft . 
ftand bereitö unterhalb der mittleren Bedenapertur, und war 
zumeilen ;bei_ einer ſtarken Wehe fichtbar, in welcher Stellung 
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fih, nach Ausfage ber Hebamme, der Kopf fehon über acht 
Stunden befunden haben follte. Das Beden felbft war'nicht tief; 
der Kopf ſtand noch in der oberen Beckenapertur. Aus allen Haupt: 
und Nebenverhältniffen ergab fih nun, daß der Kopf das Hinz 
‚berniß eines zu engen Bedens nicht würde überwinden fönnen, 
was in nichts anderm ald in einer verengerten Gonjugata zu‘ 
fuhen: war. Indication zum Gebrauche der Zange war 
demnach ber im rhachitifchen Beden eingekeilt ftehende Kopf, 
die bis in bie untere Beckenapertur herabgeftiegene Kopfge: 
fhwulft, die durch farfe Wehen und ihre vergebliche Ber: 
arbeitung, entftandene Adynamie der Gebärenden und der Ge: 
bärmütter insbefondere fo wie ber ſchmerzhafte Unterleib und be: 
fonderö die bedeutenden Schmerzen in der Regio sacralis und 
inguinalis. — Bei der zweiten Traction begab ſich der Kopf, 
mit. einem ſchnalzenden Rude das Promontorium überwindend, 
in das Eleine Beden hinab, und folgte willig dem Zuge bes 
Inftrumentes, welches mit nicht zu bedeufendem Kraftaufwande 
gehandhabt wurde. Dem Durchtritt des Kopfes durch die uns 
tere Beckenapertur, und indbefondere durch die weichen Theile 
derfelben, wurde mehr Zeit verftattet, und auf die Unterflügung 
des, Mittelfleifches große Sorgfalt gewendet, Auch hier ‚war 
ein großer Widerftand zu -überwinden. Die durch. lange. Dauer 
des Geburtsactes entzimbeten äußern Theile ließen nur mit 
großen Schmerzen allmählig den die Zange nach der Linken 
Seite treibenden Kopf hindurch, erlitten jedoch Feine Beſchä⸗— 
digung. Das Kind Fam leblos zur Welt und ihm folgte eine 
bedeutende Quantität Meconiunt, grünlich gelb gefärbt und dünn. 
Die Nabelfchnur war ohne Pulsfchlag; das Kind wurde an 
derfelben jedoch noch einige Minuten erhalten und ’Lebenöver: 
fuche angeftelt. Neibungen mit Branntwein, und ;inöbefondere 
die erſten Falten Befprengungen mit demfelben bewirkten nach 
anfänglich leiferen Zuckungen ein allmaͤhlig merklicheres Sicherheben _ 
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bes’ Thorax. & fand fich Herzfchlag, der fi) allmählig vegelte 
die Nabelfchnur nahm jeboch feinen Theil mehr daran. Das 
Kind wurde aldbald von der Gebärenden ehtfernt, in ein Bab 
gebracht, und es gelang nach mehrfachen Bemühungen, es 
nach einer Viertelſtunde volfommen ins Leben zurüdzurufen. 
Es war ein audgetragenes, ftarfes Mädchen, das die Zeichen 
der Ueberreife hatte — eine Vermuthung, die auch mit der Aus⸗ 
fage der Mutter übereinftimmte. — Eine genaue Unterfuchung 
des Kopfes zeigte, daß derfelbe in feinem Querdurchmeffer ganz 
platt gebrüdt, von. ungefähr: zwei drei Viertheil Bis drei Zoll 
Durchmeffer, und feine Scheitel: und Stirnbeine übereinander: 
gefchoben waren. Am rechten Scheitelbeine nad) dem Hinter: 
hauptöbeine zu befand ſich eine Kopfgefchwulft. Die Zange ' 
war bergeftalt in einem fehtefen Durchmeffer ded Kopfes ange: 
legt, das der rechte Arm über dem linken Stirnbeine, ber linke 
über Dem rechten Schläfen= und Hinterhauptöbeine zu liegen Fam; 
am linken: Scheitelbeine befand fich ein tiefer Eindrud vom 
Promontorium verurfacht. Der Übrige Körper des Kindes war 
wohlgeftaltet. — Bald nah der Entbindung ließ die Wöchs 
nerinn eine große Quantität Urin, welcher vorher durch den’ Ka⸗ 
theter wegen des zu engen Raumes nicht zu entleeren gewefen 
mar. . Nach einigen Stunden hatte fich die letztere wie auch 
das Kind erholt, welches viel fchrie, endlich aber durch die auf 
den Kopf unterhaltenen Branntweinumfchläge betäubt und. ein 
geſchlaͤfert wurdez an bemfelben Tage nahm es jedoch noch 
die Bruft. —F 
Der ſechſte Fall betraf E. R., eine tjhrige Zweitge⸗ 

baͤrende, eine robuſte Frau von weniger als mittlerer Groͤße, 
mit bedeutend verengter Conjugata. Ihre Geſchlechtstheile waren 

vorwaltend entwickelt. Bereits vor zwei Jahren wurde ſie durch 
Hülfe der Zange entbunden. Die jetzige Geburt begann mit voll⸗ 
kommener Integritaͤt aller Lebenskraͤfte. Die erſte Geburtsperiode 
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verlief ganz regelmäßig; bei Beginn der zweiten wirkten die Wehen 
mit ungemeiner Kraft und ohne Nachlaß, weshalb wir un ge- 
nöthiget fahen, Blutentleerungen zu veranlaffen und eine Potio re- 
frigerans zu reichen. Alles war.vergeblih. Die Wehen wurden 
endlich frampfhaft und die Gebärende erfchöpft. Im dem Zwi⸗ 
fhenraume von 78 Stunden war. der Kopf nicht weiter ald mit 
feinem Längendurchmeffer im Querdurchmeffer der; oberen Bel: 
kenapertur; es hatte fich bereits. große Kopfgefchwulft gebildet, 
und alle Berhältniffe geboten die Befchleunigung der Geburt 
auf mechanifhem Wege. Durch die Application der Bor’ 
ſchen Zange wurbe der Kopf über das Promontorium mit großer 
Kraftanftrengung geleitet, und nun der übrige Act durch die 
Naturthätigkeit ohne großes Mitwirken der Zange beendet. Auch 
Die Nachgehurtöperiode endete gluͤcklich. Wir hatten. zwar am 
25ſten December den fcheintodten, Knaben, welcher am rechten 
Scheitelbeine einen Eindrud hatte, bald ins Leben gerufen, aber 
‚bie- Mutter wurbe bedeutend krank. Aus übermäßiger Anftren- 
gung hatte fich bei derſelben ein hoher Grad von Metritis ent⸗ 
wickelt, gepaart mit Entzuͤndungöfieber. Es wurden Breium⸗ 
ſchlaͤge auf den Leib, Blutegel und. eine Emulſion mit Tartarus 
emeticus verordnet. Mit dem Gebrauche dieſer Mittel wurde 
einige Tage hindurch fortgefahren und noch dieaqua amygdala- 
rum amararum .concentrata und Kali nitricam benugt. Für 
die Pflege bed Schooßed wurde drtlich durch Injectionen geforgt. 
Es ordneten fich fo alle Wochenbettöfunctionen,, und am 9ten 
Tage war die. Kranke außer Gefahr. j 5 

Ein anderer merkwuͤrdiger Fall ereignete fih am Iſten Oc⸗ 
ber 1830 bei ; 

7. 3. %., ‚einer WBjährigen Zweitgebärenden von Fleinem 
doch robuſtem und gefunden Körper. Ihre erſte Schwanger: 
fchaft vor ſechs Jahren endete im dritten Monate und z0g eine 
12wöchentliche - Krankheit nach ſich. Schon der Anblid ihres 
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entblößten Körpers fchon auf die Befchaffenheit ihres Beckens 
ſchließen. Bei der innern Erploration, mit dem Finger an dem 
Kreuzbeine nach dem Promontorium hinauf gehefb, traf man 
allenthalben leicht an dad. os sacrum, deffen Gurvatur gering 
war. Nach der. Hälfte ihrer Schwangerfchaft fühlte fie einen 
lähmungsartigen Zuftand ihrer Ertremitäten. Sie war dabei 
aufgedunfen, hatte Krampfadern an den Füßen und litt an Ple- 
thora. ine veichlihe Aderläffe und ber Gebrauch des Kali 
tartaricum, des tartarus depuratus u. a. befteiten fie von 
diefen läftigen Erjcheinungen. Am 27ften Sept. hatten fich bie 
erften Wehen gemeldet. Nac mehr ald 60 Stunden hatte bie 


erſte Geburtöperiode geendet. Sie war babei fo aufgeregt, daß 


nochmals eine Vendfection unternommen und Nitrum in Ge: 
brauch gezogen werben mußte, worauf bie Schmerzhaftigkeit 
‚ber "Wehen zum Theil nachließ. . Nach: einiger. Zeit nach: 
dem. der Kopf im Bedeneingange quer und feft ffand, und 
man beutlic) berechnen konnte, daß berfelbe bei feiner bedeutenden 
Größe durch die noch übrige Wehenthätigkeit das Promontorium 
nicht würbe ganz paffiren Finnen, wurbe nad 90 : Stunden 
von Beginn des Geburtötriebes an, die Zange applicirt, und ein 
tobter Knabe mit einem ungemein ſtarken Eindrude sam. rechten 
Scheitelbeine ertrahirt. — Die Mutter wurde. im! Wochenbette _ 
ſehr krank; auch bei ihr entwickelte ſich Gebärmutterentzüundung; 
und, was bie Neconvalescenz fehr aufhielt — es fiellte fih all: 


‚ mählig unter großen Schmerzen Lähmung beider Unterextremi⸗ 
' täten ein. Nach den aufgeftellten allgemeinen Grundſätzen ge 


pflegt, genad fie innerhalb 6 Wochen volllommen.. Die Zirkel: 
pflafter von Canthariden und der Gebrauch des ferri sulphu- 
rici, welches fie gut vertrug, befreiten fie almählig von ber 
Lähmung der Unterertremitäten. 

8 Ein ähnlicher Fall - ereignete ſich bei einer 24jährigen 
Drittgebärenden, beren erfte Schwangerfchaft vorzeitig endete, 


” 
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die zweite aber vollkommen regelmäßig verlief, doch mit Perforation 
des Kindes beendigt werden mußte. Sie iſt von ſehr kleiner Geſtalt, 
hat ſehr verbogene Unterextremitaͤten, befindet:fich fonft gefund und 
bat einen ftarfen Gliederbau. ‚Ihre Schwefter von ganz gleichen 
koͤrnerlichen Berhältniffen, ift auf ähnliche: Weife dreimal früher 
entbunden worden, und hat zulegt dad Unglüd einer Blafenfiftel 
davon getragen. Das fehredliche-Veifpiel diefer brachte die Frau 
in den legten Tagen ihrer Schwangerfchaft. in unfere ı Anftalt. 
Eine genauere Unterfuchung ihres Beckens ergab bei 50 Graben 
Bedenneigung drei . ein: Viertheil Zoll Conjugata bet ſonſt ſehr 
ſtark entwickelten aͤußern Geſchlechtstheilen und allen uͤbrigen 
Merkmalen eines rhachitiſchen Beckens. Am 1iten März be— 
gannen die Geburtswehen. Der Muttermund oͤffnete ſich unter 
regelmäßigen Wehen. vollfommen; doch immer. war noch nicht 
der ‘Kopf oder ſonſt ein Theil des Kindes bei det inneren Uns 
terfuchung zu fühlen. Nach von: felbft. erfolgtem Blafenfprunge 
wurde erflerer fühlbar, der Muttermund fchien fich jedoch nun 
wiederum zu verengern, blieb. aber der Erweiterung: fähig: Nach 
Berlauf von 36: Stunden trat der Kopf. im Querftande in die 
obete Beckenapertur, und mußte endlich mit der Zangenentwickelt 
werden. Die Frau gebar einen todten, ſehr ſtarken Knaben mit 
tiefem Eindrucke am linken Scheitelbeine. Sie war, wie die 
übrigen Woͤchnerinnen der Art, ſehr angegriffen, und litt Iärigere 
Zeit noch im Wochenbette an; Mästitis 'suppuratoria, : 

9. Ein anderer fehr wichtiger. Fall betrifft die M. S., 
die Frau des Kräuters S. in Neudorf bei Breslau, 33: Jahre 
alt; von mittlerer, Größe, robuſter Conſtitution, ſtarkem Glieder⸗ 

‚baue und fanguinifchem. Zemperamente. Sie war zum Ltenmale 
fchwanger, fühlte: am 15ten April die erſten Geburtswehen, wor: 
auf nach 12 Stunden das Fruchtwaſſer abging. Die innere 
Unterfuhung ergab,- daß der Muttermünd fehr hoch nach dem 
Promontorium hinftehend, noch gefchloffen, und Fein vorlie gender 
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Kindestheil wahrzunehmen war. Die Schwangere ſollte ſehr 
über Schmerzen geklagt haben; Stuhl⸗ und Harnausleerungen 
waren normal, ebenſo ihr ſonſtiges Befinden. Den ganzen 
asten April waren die Wehen unregelmäßig und ungleich 
mit : Schmerz gepaart geweſen, hatten jedoch durchaus Feine 
Veränderung bewirktz ja fogar über den Kindesſtand ſoll 
man, vorher ganz ungemwiß.:gewefen fein. Am 17ten Abends 
wurde nun ‚ärztliche Hülfe verlangt. . Die äußere Unterſuchung 
ber: Schwarigeren - zeigte. zuförberft den ungemein flarfen Hän⸗ 
"gebauch und die bedeutend ſtarke Becken⸗ Neigung: £ Der Leib 
war. jeboch gleichmäßig .ausgebehnt, das Becken nicht ſchief, die 
Conjugata, von Außen betrachtet, anſcheinend unverkleinert. Die 
Frau war durch viele treibende Getraͤnke und durch unſtatt⸗ 
hafte Behandlung ungemein aufgeregt. Die innere Exploration 
ergab, daß der Muttermund noch geſchloſſen, ungemein hoch 
oben ſtand, dad Promontorium leicht zu erreichen und Kopf⸗ 
lage des Kindes wahrzunehmen war. Es wurde ihr eine 
potio nitrosa gereicht. Am: 18ten April Morgend war ber 
Zuftand : wenig. geaͤndert. Der ‘Kopf ſtand unbeweglich, der 
Muttermund war. fehr ſtraff und: in der Größe. eines Handtellers 
geöffnet und bie vordere Mutterlefze angefchwollen.und ſchmerzhaft. 
Eine Aderläffe von zwölf Unzen und darüber. bewirfte eine 
größere Erſchlaffung des Muttermundes und eine Verringerung der 
allgemeinen Aufregung ſo wie ber ungemein großen Schmerzen, 
über ‚die fie in der Kreuzgegend klagte. Die Anwendung ber 
Salpeterauflöfung und des bitteren Mandelwaſſers wurden Forts 
gefeßt.: Am 18ten Abends 6 Uhr war: Die portio vaginalis 
verftrichen, die vordere Mutterlefze aber, an welche fich der Kopf 
gefteramt hatte, noch mehr angefchwollen und fchmerzhaft; 
überhaupt zeigte fich die Schwangere fehr unbeholfen und Elagte 
über: ungemein große Angft: und Schmerzen. Der Kopf bed 
Kindes fland an und auf dem Kleinen. Beden. Die Wehen 
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waren: von Anfang an fehr heftig gewefen, hatten aber binnen 
72% Stunden. wenig bewirkt. ine genauere Unterfuhung er⸗ 
gab, daß der Kopf in der Querlage fich befinde, wobei dad Ge: . 
ficht nach der linken Mutterfeite blidtee Der vorliegende Theil 
war ſehr gefpist und mit feiner bedeutenden Gefhwulft bis an 
"die. Mittelbedfenapertur herabgetreten. Um bie Befchaffenheit und 
‚Größe ded Kopfes fowohl, ald die der obern Beckenapertur des, 
wie fchon erwähnt, bedeutend inklinirten Beckens Fennen zu ler⸗ 
nen, wurde mit ber ganzen rechten Hand in die Scheibe: ein⸗ 
gegangen, ber Kopf’ gehoben und fo dad Hinderniß der Geburt 
‚ aufgefucht. Sogleich floß eine bedeutende Menge Kindespech 
ab, und die Kreißende ließ mit. vieler Erleichterung den Urin. 
Hierauf gelangte man neben bem Gefiht auf das tief ein- 
gedruͤckte Scheitelbein. Das Promontorium ‚bildete bier eine 
abnorme Hervorragung in ber Geftalt einer großen Exoſtoſe, 
welche nicht drei Zoll Conjugata verftatten mochte. Man fühlte 
ferner, daß die Nabelfchnur mehreremale um den Hals gefchlungen 
fei, und baß ber linke Arm neben dem Kopfe und bie Hanb 
am Gefichte fich befinde. Alle diefe Theile wurden deutlich be- 
rührt und in denfelben Feine Spur von Leben wahrgenommen. 
Hier lag und nichts näher, als einen‘ Verſuch zur Wendung an 
zuftellen, der jedoch nicht auszuführen war; denn die Gebärmutter 
hatte fich Frampfhaft um ben Leib des Kinded zufammengezogen, 
und erlaubte nicht die geringfte Beweglichfeit der Fruchttheile in 
ihr. Der Kreißenden wurde Opium gereicht. Die Wehen, welche 
nicht auögeblieben, jedoch fehr fehmerzhaft waren, nahmen darauf 
an Stärke und Wirkfamkeit zwar zu, hatten aber wenig Eins 
fluß auf den hervorzutreibenden Theil. Die Kreißende wurde da⸗ 
bei immer fehwächer, ungebuldiger und verzweifelnd über die fchon 


vier Zage erfolglos gebliebenen Bemühungen zur Beendigung ber 


Geburt. Sie hatte weder Muth noch Kraft, eine Wehe auszuhalten 
und zu verarbeiten, fchien ſich auf die anweſende ärztliche Hülfe 
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verlaſſen zu wollen, und bat dringend, fie unter allen Um⸗ 
ftänden zu entbinden. Bon ber Hülfe ber Matur war nichts 
mehr zu erwarten, und ed handelte fich jegt noch um die Art 
der Operation. Es wurbe befchloffen, bie Zange zu verfuchen, 
welche den. auf dem Querdurchmeſſer des Bedens ftehenden Kopf 
im Längendurchmeffer erfaßte. Trotz mehrerer ſtarker Tractionen 
rückte derfelbe um gar nichtd weiter herab. Unter fo fruchtlofen 
Bemühungen wurbe die Zange abgenommen, und mit einem. Löffel: 
berfelben dad Hinterhaupt hebelförmig herabgezogen, und dadurch 
dem Kopfe, deffen. Knochen außerordentlich beweglich anzufühlen ‘ 
waren; eine andere Stellung gegeben. Hierauf wurde die Zange 
nochmald angelegt. Es ergab ſich, daß bie Griffe biefesmal 
‚nicht fo weit aus einander fanden, und nun wurde unter: mehr 
bebelföemigem Ziehen und Emporheben. der. Griffe mit großem 
Kraftaufwande der ungemein ſtarke Kindeskopf entwidelt. Die Na: 
belfchnur war Amal um den Hals gefehlungen; auch die. Schultern 
mußten mit großer Mühe nachgeholt werben. Das. Kind war 
wohlgebilbet, jedoch von ungewöhnlicher Größe. Der Kopf 
deſſelben hatte am linken Scheitelbeine einen ungemein tiefen 
Eindrud erlitten, wodurch das Abfterben des Kindes mochte 
veranlaßt fein. Betrachtungswerth waren die Spuren gemalt: 
famer Wehen auf dem Leibe deffelben. Die ganze Oberfläche 
‚war. mit blau unterlaufenen Flecken bebedt, welche auf nicht 
geringe Gewaltthätigkeit fchliegen ließen. Es ‚erfolgte gleich 
nach der Entbindung - ein mittelmäßig ſtarker Blutabgang, und 
mit ihm die Nachgeburt mit einem fogenannten Nebenkuchenz 
beide machten ein großes Volumen aus. — Hierauf: bererfte 
man nicht ohne Befremden eine große ‚Fleifchmaffe, ähnlich 
den Nachgeburtötheilen, aus dem Schooß ‚herabhängend. Es 
war nicht fogleich erſichtlich, wem dieſer Theil angehöre, 
" und man gerieth auf die Vermuthung einer Mola; er ſaß jeboch 
feft und fprach eher dieferhalb für. eine Polypenbildung. Da 
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beim leifeften Anziehn defjelben die Frau über Schmerzen Elagte, 
fo ging man. dem Theile: nach, und fand, daß die ganze 
vordere Muttermunblefze, welche, wie oben erwähnt, entzuͤnd⸗ 
lich sangefhwollen geweſen, getrennt und in zwei Xheile ge 
fpalten war. Während diefer Betrachtung ließ jedoch bie Kranke 
den Urin und.zwar in einem großen Strahle. Diefer Um: 
ſtand flößte und die Hoffnung ein, daß wenigſtens von dem 
Scheidengewoͤlbe nichts verlegt. fei, was ach eine nähere Un- 
terfuchung beftätigte. Der abgeriffene vorhängende Theil wurde 


durch die Schere getrennt und ein Stud Zett an dieſe Stelle . 


eingefchoben, die Kranke: gereiniget, in das Wochenbett gelegt 
und kuͤhlendes Getraͤnk und eine Mandelemulfion mit bitterem 
Mandelwaſſer nebft Breiumfchlägen verordnet. — Am 19ten 
Morgens hatte die Wöchnerinn mehrere Stunden ruhig ges 
fchlafen., viel gefhwigt und einen fehr geringen Blutabgang ge- 
habt. Ihr Ausfehn war ziemlich gut, die Schmerzen nicht 
ungewöhnlih. Im laquear vaginae verharrte der. größere 
Schmerz und namentlich) an der Stelle des getrennten. Theiles. 


Es wurden Einfprikungen von Leinfaamenfchleim, Breiumfchläge 


über den Leib und den Schooß verordnet, und dabei ein zweck⸗ 
mäßiges Getränk und Ruhe angerathen. Am 20. April hatten 
nach. ruhig vorübergegangener Nacht Schweiß und Schlaf bie 
Kranke erheitert. Sie klagte über Schmerz uͤber der symphysis_ 
ossium pubis und konnte nur aufrecht ſtehend Urin laſſen. Es 
wurden ihr Einſpritzungen, Breiumſchläge, Lindenbluͤthe zum 
Thee, Hafergrüge zur Suppe und eine Emulſion mit aqua 
amygdalarum amararum verordnet. Am 2iften April waren 
die Leibeöfchmerzen gering, die Functionen ber Harnblafe und 
Urethra normal, jeboch mit einigen Schmerzen verknüpft. Die 
Scheide und das orificium uteri waren bei der Berührung 
. fhmerzhaft, die lochia sanguinea übelriechend, der Schlaf 
ungeftört, Die übrigen Wochenbetteöfunctionen normal. Am 


\ 
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2Xften April hatte fic das Milchfieber mit großem. Froft und 
heftiger Hiße eingeftellt; Schweiß und Durft. dauerten noch am 
Morgen fort; jedoch waren alle übrigen Functionen normal, 
der Schlaf gut. Am 23ften war Eein Fieber da, Feine Urin⸗ 
befchwerben. Die Einfprigungen und Breiumfchläge wurden 
fortgefegt, die Lochien waren noch übelriechend. Am 2öften 
waren dieſe weniger übelriechend, dem Fleiſchwaſſer ähnlich und 
ziemlich reichlich. Appetit fand fich ein, die übrigen Ver⸗ 
hältniffe wie vorher. — Bon hieran entgingen und bie nähern 
Beobachtungen wegen der Entfernung ihres Wohnorts. Nach 
Berlauf von ungefähr 14 Tagen Fam die Frau felbft nach der 
Stadt, um und ihren Dank abzuftatten für bie ihr erzeugten - 
Wohlthaten. Sie war nach ihren Berhältniffen gefund, ihr Leib 
nicht empfindlich, Urin» und Stuhlausleerungen nicht gehindert. 
Die innere Erploration ließ die Luͤcke deutlich wahrnehmen, welche 
fih da befand, wo die Zrennung der Muttermundslefze ftatt 
gehabt hatte. 

10. Ein ebenfalls merkwuͤrdiger Fall ereignete fich bei, 
einer 38jaͤhrigen Mehrgebärenden. R. W. von Eleiner Geftalt 
und ganz rhachitiſchem Habitus, hatte nach der Unterfuhung 
ein Becken von drei Zoll Conjugata. Sie hatte bereits Gmal 
auf die allerunglüdlichfte Weife geboren und Fein einziges Kind 
am Leben erhalten. Dreimal: wurde fie burch die Perforation, 
Anal duch die Zange und Imal durch die Wendung entbunden. 
Im letztern Falle Fam zwar das Kind auch tobt, es beburfteljeboch 
bier Eeiner Inftrumente. Die erſte Geburtöperiode ging diesmal 
normal von Statten. Als fi jedoch fpäterhin die Hebamme von 
der Gefichtölage des Kindes überzeugt hatte, und ärztlähe Huͤlſe 
verlangte, wurde die Wehenthätigfeit verfiimmt; es fanden fic) 
unerträgliche Schmerzen in beiden Schenkeln, und jede von Neuem 
“ beginnende Wehe wandelte ſich fchnel in neue Schmerzen . der 
Schenkel um. Es wurde daher die Zange applicirt und der Kopf 
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Kopf in der erften Geſichtslage entwidelt. Auch diefesmal ges 
bar die Unglüdliche einen tobten Knaben. 

11. 3. B., eine verheirathete, 24jährige Mehrgefchwän- 
gerte. von zartem, ſchwachem Gliederbaue, Eleiner. Geftalt, kraͤnk⸗ 
lihem Auöfehen, war bie Frau eines Tagelöhners, eines robuften, 
flarfen Mannes. Die sconomifhen Verhältniffe dieſer beiden 
Leute waren bie unglüdlichften, die fich denken laſſen. Bei fchlech: 
ter Koft, anftrengender Arbeit und großer Unregelmäßigkeit hatte 
ein unfriebliches und rohes Zufammenleben -der- Unglüdlichen 
oͤftere Mißhandlungen zugezogen, aus welchem Grunde fie auch 
ihre beiden früheren Schwangerfchaften, die erfte im Sten, bie 
weite im. 7ten Monate beendet und: yiel in dem Wochenbette 
gelitten zu haben vorgiebt. Im jetzigen Falle Fam noch rauhe 
Sahreszeit und fchlechte Wohnung dazu, Umftände, die — bringt 
man die individuelle Befchaffenheit der Schwangeren in Ans 
fhlag — Feine gute Prognofe geftatteten. — Der Geburtsver⸗ 
lauf war. folgender: Als am 15ten November 1829 Arztliche 
Hülfe begehrt wurde, war ber. Gebäract bis zur. zweiten Periode 
vorgerücht. Die Fruchtwaͤſſer waren bereits abgefloffen, ' der 
Muttermund gänzlich geöffnet, der Kopf an. der. obern Beden: 
apertur feftftehend, der Längenburchmeffer deſſelben dem Quer⸗ 
burchmeffer dieſer conform. Die Kreißende war erfchöpft; ihr 
bleiches . Auöfehen, ſchwacher kleiner Puls und andere frampf: 
haften Erſcheinungen machten ed nothwendig, iht ein infusum 
valerianae mit ‚tinctura opii und syrupus. cinnamomi zu 
verorbnen, Sie fühlte fich darauf zwar wohler, aber die Wehen 
blieben fruchtlos und fchwach; und ermangelten gänzlich der alle 
gemeinen Pörperlichen Unterftügung, aus welchem Grunde ſpaͤter⸗ 
hin das secale cornutum. gereicht wurde, worauf fie zwar 
häufiger und Fräftiger eintraten, allein anftatt auf die Gebär- 
mutter zu wirken, in die Kreuzgegend und von da in bie Schen- 
kel fich verbreiteten und die Kreißende fürchterlich quälten. So 
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verging ber britte Tag unter Geburtdanftrengungen, bis am 18. 
Abends um 8 Uhr der Kopf in der mittleren Bedenapertur fühlbar 
würde und alle Umftände die Application der Zange erheifchten. 
Die Entbindung war nicht mit großem Kraftaufwande verknüpft, 
und Eonnte von einem Kandidaten faft allein beendet werben. 
Mittelft. derfelben. wurde ein todter Knabe geboren, deſſen Nachge- 
burt innerhalb weniger Minuten freiwillig folgte; auch war der 
Blutverluſt dabei mäßig. Das Kind ins Leben zu rufen war un⸗ 
möglich; das ganze linke Scheitelbein deffelben war tief eingedruͤckt. 
Die Geburtötheile der Mutter waren fehr angefchtwollen und : 
empfindlich, der ganze Unterleib fchmerzhaft, die Wöchnerinn 
im Allgemeinen fehr entkräftet und Ruhe begehrend. In der 
Folge entwidelte fich bei berfelben Typhus puerperalis, von 
dem fie nur fehr langſam genas. 


12%. M. S., eine Ajaͤhrige Mehrgebärende von ſehr klei⸗ 
ner Geftalt, ſtarkem Knochenbaue, einem deutlich ausgeprägten 
Habitus scrophulosus, theilte und mit, daß fierin ihrer Ju⸗ 
gend fehr durch Scropheln gelitten und erft. ſpaͤt ſich mannbar 
entwidelt habe. Sie fah ſchon fehr alt aus; ihre mageren Er- 
tremitäten waren ſehr verfrümmt, und die Unterfuchung des Bek— 
kens zeigte deutlich, wie fic) das Promontorium nach der mittle⸗ 
ven Bedenapertur gefenft und der Schaambeinverbindung genähert 
habe, Wegen diefer Beckendeformitaͤt hatte fie auch nach ihren vielfa⸗ 
chen Schwangerfchaften nie ein lebendes Kind -geboxen. Durch diefe 
Unglüdsfäle, und noch mehr durch einen: gegen Die obere.enge 
Bedenapertur auffallend weiten: Bedenausgang. hatte fie einen 
Borfall der Mutterfcheide erlitten — ein Umftand, den fie ald 
Urfache mannigfacher Befchwerben anklagte. Bei ber. am 15. April 
mit ihr veranftalteten Unterfuhung-ergab fi, daß bei noch 
geringer Muttermundsoͤffnung Feine Kinbeötheile fühlbar waren. 
In der Folge erft Fonnte man fich deutlicher von der Steißlage 
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überzeugen, als das orificium uteri bereit3 bis zu ‚der Größe 
eines Achtgrofchenftüdes eröffnet war, nachdem die Geburt. fchon 
48 Stunden gedauert, und das Fruchtwaffer vor. 12 Stunden 
abgegangen war. Am Abende des 3. Tages war ihr Zuftand 
folgender: der Muttermund war faft ganz geöffnet, die Mäffer 
längft abgefloffen, der Steiß, welcher viel übelriechendeds Mes 
conium entleerte, auf und an ber oberen Bedenapertur beweglich 
fiehend; die vorgefallene Scheibe fing an empfindlich und heiß 
zu werden, die Wehen waren nicht rein und frei von Krampf, 
die Kreißende klagte auch über fchmerzhafte Empfindungen im Un= ' 
terleibe, die jedoch nicht bedeutend waren und auch das Allges 
meinbefinden noch nicht getrübt hatten. Am andern Tage Mor: 
gens 5 Uhr war ihr Zuftand nicht gebeffert, "wir uͤberzeugten und 
jest, ‚daß Plethora abdominalis. die Urfache der anomalen Thä- 
tigkeit des Gebärorgand war. Nach deshalb vollzogener Aders 
läffe wurde.der Kreißenden zwar leichter und freier, bie Hüften des 
Kindes blieben jedoch) hartnädig im ber oberen Bedenapertur ftehen, 
fiellten ſich aber jegt feft und zeigten eine. mit der „Zeit zuneh⸗ 
mende Gefchwulfl. Da. nun. die mechanische, Kunfthülfe anges 
zeigt fehien, wurde bie Zange an den Steiß applicitt, umd die 
Extraction bis -auf den Kopf, fortgefegt, an welchen, da auch er 
dem gewöhnlichen Kunſtverfahren nicht folgen wollte, die Zange 
angelegt ‚werben mußte, mittelft welcher nach Fräftigem Wider 
ſtande ein todtes Kind geboren wurde. Die Mutter war an 
Entzündungszufällen im Unterleibe fehr krank, gelangte — 
in Kurzem zu ihrer fruͤhern Geſundheit. 

b) Ex pelvi simpliciter justo minore. Dreimal 4 
dieſe Art des. raͤumlichen Mißverhaͤltniſſes des Beckens die Urs 
ſache zu ſchweren Geburten. Die Geburtsſtoͤrung zeigte ſich 
vorzuͤglich erſt in der zweiten, (dritten, vierten) Geburtspe— 
riode ‚beim Stande des Kindes am Beckenausgange. Die Gebaͤ⸗ 
renden waren — Mehrgeſchwaͤngerte und eine Erſtgeſchwaͤngerte. 
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In allen drei Zällen gab obiger Grund nach fruchtfofen theras 
peutifchen Bemühungen Indication zur Zange, durch welche 
ftetö lebende Kinder geboren wurben. 





Dystocia ex inclinatione pelvis pervers. Wegen 
Sciefheit des Bedens mit rhachitifch veränderter obern Beden- 
apertur waren Qmal ſchwere und widernatürliche Geburten beob- 
achtet worden. Im erften Falle wurde bie daraus entflandene 
Schieflage durch Fünftliche Wendung auf den Kopf und nad: 
herige Ertraction des Kindes durch die Zange bereit3 oben bei 
Schieflage angeführt.‘ in anderer Fall, wo bie fehlerhafte 
Structur des Beckens noch — war, ſoll hier ſeinen 
Ort finden. 


1. E. M., eine A2jährige Erſtgebaͤrende, ſeit kurzer Zeit 
verheirathet, klein und hinkend auf dem rechten Fuße, glaubte 
14 Tage ‚über den gewöhnlichen Termin ſchwanger gewe⸗ 
fen zu fein. Nachdem fie 48 Stunden fruchtlos Geburts⸗ 
fchmerzen erlitten, wurbe unfre Hülfe begehrt. Eine genaue 
Erploration: befundete, daß der Kopf mit feinem Hinterhaupts⸗ 
‚ beine in der linken Darmbeinfchaufel ruhte, in die Führungslinie 
des Beckens aber der Naden traf. Das rechte Schulterblatt 
war fühlbar, und es hätte mit der Zeit eine Schulterlage dar: 
aus werben Fönnen; der Steiß des Kindes war nach vorn 
und rechts Über der rechten Schaambarmbeinverbindung gelegen. 
Die Schieflage des Kindes war in- diefem Falle mit Schieflage 
der Gebärmutter nach rechts verbunden; beide Anomalien ent⸗ 
forangen aus dem nach rechts inclinirtem Becken, und gaben 
bie Anzeige zu ber von Wigand empfohlenen Wenbungs- 
methode. Nach mehr als Sſtuͤndiger Lagerung ber Kreißenden 
auf der Linken Seite und unter dem Gebrauche des Borar, 
' trat dad Hinterhaupt auf und in die obere Bedenapertur, fo 
daß nach großer Kopfgefchwulft des Kindes, bei gleichzeitigem 
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Örtlichem Entzünbungszuftande der Weichgebilde des Gebdrorgans 
und endlich allgemeiner Erfchöpfung der Kräfte von Seiten 
ber Gebärenden, bie Zange applicirt werden mußte. Mit nicht 
geringer Anftrengung wurbe der Kopf in die Beckenhoͤhle ge: 
bracht und nun unter günftiger Drehung geboren. Das Kind, 
ein Knabe, war ſcheintodt und wurde wieder belebt, hatte aber 
einen tiefen Schaͤdeleindruck am linken Scheitelbeine vom Pro: 
montorium erlitten, am rechten dagegen eine große Kopfges 
fhwulft. Die Mutter litt Anfangs an -heftigen Nachwehen; 
das Milchfieber war mit entzündlichen Schmerzen in ber Ge: 
bärmutter begleitet, und auch ber aͤußere Schooß gefchwollen 
und entzündet. Es geftalteten ſich jedoch ihre Wochenbettöfunctionen 
günftigz fie flilte dad Kind felbft und wurde genefen entlaffen. 


 Dystocia ex vitiosa partium mollium conditione: 

Die hierher gehörigen Geburtöftdrungen hatten ihren Grund in 
Dynamifchen und organifchen Krankheiten, in Structür = oder 
Lageveränderung ber weichen Geburtötheile, und wurben beob: 
achtet in Geftalt von: 

a) Metritis. 

b) Adynamia uteri. 

c) Carcinoma uteri. 

d) Inversio uteri. 

e) Haematocele in perinaeo. 


a) Ex metritide. Gebärmutter: Entzindbung ber Gebä- 
renden wurbe in dreien Fallen beobachtet, Qmal bei Erfigebä: 
tenden und 1mal bei einer Mehrgebärenden. Bei legterer war 
diefe Krankheit aus der Schwangerfchaft in den Geburtöact 
übertragen, und wirkte aus dem Grunde weniger flörend auf 
denfelben, weil vorher durch ein pafjendes therapeutifches Ver⸗ 
fahren die Krankheit von ihrer Höhe bereits herabgefegt war. 
Die anderen beiden Fälle verliefen folgendermaßen: 
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€. %., 24 Jahr alt, verheirathet, von großem regulärem 
Körperbaue, ſchoͤner weiblicher Geftalt, robuſter Eonftitution, 
niemals Frank, auch während diefer ihrer erften Schwangerfchaft 
durch Feine Befchwerden in ihren Verrichtungen geftört, befand 
ſich am 12ten October 1830 am regelmäßigen Ende derfelben. 
Schon feit einigen Tagen Elagte fie über kolikartige Schmerzen 
im Unterleibe, die ſie fuͤr den Beginn der Geburtsthaͤtigkeit hielt. 
Am 18ten October waren zu dieſen Empfindungen wirkliche 
Wehen Yinzugetreten und der Geburtsact fchien raſch vorzii- 
fchreiten. Unter diefen Umftänden vergingen noch 36 Stunden, 
wo nun bie Schmerzen im Unterleibe die wehenähnlichen Empfin⸗ 
dungen verdrängten, und unter heftigem Angftgefchrei Delirien 
und Erftifungszufälle zu Wege brachten, Set erft fand man fich 
veranlaßt, ärztliche Hülfe zu begehren. Der äußere Zuftand 
befundete deutlich die allgemeine Vollblütigkeit der- Kranken, die . 
Eingenommenheit ihres Kopfes ließ den Eintritt der Eclampfie 
befürchten; der Gebärmuttergrund fühlte fi hart und ber 
Muttermund derb und fefl, wie eine Schnur in der Größe eines 
Handtellers geoͤffnet, an, und um die durch denfelben getriebene 
Scheitelgefhwulft des Kindes gefchnürt. Alle Theile waren fehr 
fehmerzhaft, befonders die ganze Gebärmutter, das Beden der 
Schwangeren aber normal. Es wurde eine reichliche Aderläffe 
veranftaltet, eine Salpeterfolution mit bitterm Mandehvaffer ge: 
reicht und Breiumfchläge auf den Unterleib gelegt. Sie gebar 
hierauf in dreien Stunden einen lebenden Knaben, worauf die : 
dritte Geburt3periode unmittelbar. folgte, Die Erfcheinungen der 
Metritis ließen im Wochenbette allmählig nach, und alle Func⸗ 
tionen defjelben regelten fich.. 

A. M., eine 19jährige Erſtgeſchwängerte, von regulärer 
Geftalt, guter Conftitution, fanguinifchem Temperament, zar: 
ter Haut, umverheirathet, hatte fich ftetS einer dauerhaften Ge: 
fundheit erfreut, und ſich auc während ihrer Schwangerfchaft 
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wohl befunden. Am 26ften September 1830 wurde fie von 
einem ſtarken Manne gemißhandelt, und zwar bergeftalt, daß er 
fie ergriff und auf eine im Haufe ftehende Salztonne warf. 
Sie befand fich hier im Anfange des zehnten Schwangerfchafts: 
monate. Alsbald fühlte fie in der rechten Seite, wohin der 
Stoß traf, einen Schmerz, fie vermochte jedoch felbft vom 
Plage aufzuftehn und fich zu entfernen. Es ftellten fich fpäter 
periodifch wiederkehrende Schmerzen und ein leichter Blutverluft 
ein, wobei fie jedoch noch herumging. Am 28ften September 
Nachmittag um 4 Uhr hatten ſich feit einigen Stunden re. 
gelmäßige Wehen eingeftellt, der Muttermund war in ber 
Größe eines Thalers geöffnet, die Blafe unter jeder Wehe 
gefpannt; außer berfelben fühlte man ben Kindeskopf in der 
erften Stellung, die Näthe deſſelben übereinander gefchoben. 
Die Kreißende verficherte, feit dem 26ſten September Feine 
Kindesbewegungen wahrgenommen zu haben, und Elagte über 
andauernde Schmerzen in der Gebärmutter, an ber Stelle ber 


früheren Verlegung, welche ſich unter der Wehe heftig ſtei⸗ 


gerten. Da auch die Pulfe voll :und frequent waren, wurde 
eine Vene geöffnet, und eine Salpeterfolution mit bitterm Mans 
delwaſſer gereicht. — Um 5 Uhr erfolgte nach vollfommener 
Muttermundööffnung ber Blafenfprung, die Wehen wurden 
Eräftig und anhaltend, und bewirkten bis ein Viertel auf 6 Uhr 
die Geburt eines Knaben, welcher Feine Spur von Verlegung 
an ſich trug, einige Minuten ſcheintodt war, fich jedoch bald er: 
holte, und die Erfcheinungen einer etwa brei Wochen zu frühen Ge: 
burt zeigte. _ Die fehr gefchwächte Mutter befand fich ebenfalls nach 
Verhaͤltniß wohl, und obgleich die Nachgeburt ohne Zoͤgerung mit 


ziemlichem Blutverlufte abgegangen war, fo Elagte fie doch 


über einen permanenten Schmerz in der rechten Seite. Die 
Gebärmutter fühlte fich dabei ungleich zufammengezogen an, 
ald wenn fie an ber Stelle der Verlegung knotig wäre. Die _ 
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Wöchnerinn genas jeboch von biefer Gebärmutter: Entzündung 
unter zwedmäßiger Pflege im Wochenbette. 
b) Ex adynamia uteri. Unter diefe Rubrik faffen wir 
' diejenigen ‚ vorzeitigen Geburten zufammen, welche, von einer 
Schwäche und gewiffen Verſtimmung der Gebärmutter ausge: 
hend, fich zu wieberholtenmalen ereignet haben und deshalb auch 
wohl habituelle vorzeitige Geburten genannt werden. — Solcher 
beobachteten wir in vier Fällen bei Mehrgebärenden‘, von denen 
die eine ſchon Gmal, eine andere Imal, und die zwei übrigen 
mal daffelbe.Unglüd früher erlitten hatten. Zwei diefer Geburten 
förberten Abortus, die beiden andern unzeitige Kinder in Kopfz 
lage zur Welt, welche zwar lebend geboren wurden, doch we⸗ 
nige Minuten nachher ihr Leben endeten. . 
ce) ‚Ex carcinomate uteri. R. B., 37 Jahr alt, ver: 
heitathet, von ſanguiniſch⸗ choleriſchem Temperamente, dunkler 
“Haut, ſonſt ſchoͤner, regelmaͤßiger Geſtalt und mittlerer Größe, 
ſeit ihrem 16ten Jahre regelmaͤßig menſtruirt, hatte einigemale 
regelmaͤßig geboren, und wurde im Spätherbſte 1829 nah Z3jäh⸗ 
riger Unterbrechung zum Atenmale fhwanger. Sie war einft 
fehr gefund und blühend, hatte aber bei früher ausfchweifender 
Lebensart an Menstruatio nimia gelitten. Bereits zwei Jahre vor- 
ihrer jegigen Schwangerfchaft fand fich, ein ſcharfer Übelriechender 
Schleimabgang aus ihren Geburtötheilen ein, auf den fie wenig 
achtete, , obgleich fich oft fehr unangenehme, Eranfhafte Gefühle 
damit verknüpften. Mit dem Beginn ihrer Schwangerfhaft 
fühlte fie großes Unbehagen in den Organen des Heinen Bel: 
tens, die gewöhnlichen Schwangerfchaftäbefchwerden abgerechnet. 
Die Menftruation war regelmäßig bis zur Hälfte der Schwans 
gerfchaft wiedergefehrt, und außerdem flog aus der Scheibe 
“ ‚fortwährend eine übelriechende blutige Jauche. Erftere hörte zwar 
auf, letztere aber begleitete die ganze Schwangerfchaft. Dabei 
wuchfen ihre Leiden mit jedem Zage,' die heftigften, bald ftechenden, 
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bald nagenden Schmerzen in ber Kreuzgegend in ber Richtung 
nad; dem Schooße, ftörten ihre Ruhe und ihren Schlaf, und 
machten jede FEörperliche Bewegung mühfam. Das Haupts 
leiden fchien jedoch in dem untern Segment der Gebärmutter 
feinen Heerd zu haben; denn bei der äußeren Unterfuchung klagte 
fie unter der Berührung des fundus uteri nicht eben über große 
Schmerzen, wohl aber in der regio hypogastrica und ingui- 
nalis. Der Unterleib war ungleihmäßig und bedeutend aus- 
gebehnt, der Muttergrund vier Zoll über dem Nabel, nach links 
geneigt, fühlbar. Bei der inneren Erploration fand man bie 
äußeren Geburtötheile ſtark entwidelt, nicht angefchwollen, ftarf 
behaart, die Scheide weit, fchlüpfrih, doch gefund; die Scheis 
denportion dagegen in ber Größe einer geballten Fauft ange: 
fhwollen, Enorpelartig, hart, biumenfohlartig anzufühlen und 
ziemlich ſchmerzhaft. Diefe Verhärtung pflanzte fich fort bis 
über das ganze Scheidengewölbe, und ließ nach links das letzere 
fefter anfühlen als nach rechts. Ein fehr übelriechender Schleim: 
abgang war damit verknüpft, die Stuhlausleerungen fehr fpars 
fam und fhmerzhaft. So mar der Zuftand m ber 22ften Woche 
ihrer Schwangerfchaft. Es wurde im Allgemeinen ein antiphlogiftis 
ſches Heilverfahren eingeleitet, wodurch vorläufig der Plethora ab- 
dominalis und der Hypertrophie des Uterus begegnet wurde. Ihre 
Schmerzen waren je länger, je unerträglicher, und man ſah fich ſpaͤ⸗ 
terhin noch genöthiget, zuweilen einige Gaben Opium zu reichen, bei 
welchem fie jedesmal das dankbarſte Geſtaͤndniß der Erleichterung 
ablegte. So rüdte dad Ende ihrer Schwangerfchaft heran, welches 
nach ihrer Rechnung 14 Tage zu fpät Fam. Die Anzeigen zur 
Geburt erwachten am 18ten Julius, wobei die Schmerzen fehr 
bald einen: hohen Grab erreichten, die früher aufgetriebene 
harte Scheidenportion ziemlich verflrih, aber wie“ ein berber 
Lederfled über dem in die obere Bedenapertur eintretenden 
Kindeskopfe lag. Obgleich früher die Geburten der Frau 
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unter Bräftigen Wehen gluͤcklich und ſchnell beendiget waren, 
fo\.fchien die Unnachgiebigfeit der Muttermundlefzen bei regel: 
mäßig vorfchreitender Gontraction bed rundes jetzt die Ge: 
burt nicht zuzulaffen. Jene, eine geringe Deffnung begrängend, 

lagen wie feſtes Leber, did, hart und uneben anzufühlen, 
.. um ben herabgebrängten Kopf angefchloffen. Drei Tage wa⸗ 
ren bereitö während des fchmerzhaften Geburtsactes verfloffen. 
Die Wehen, obgleich fchmerzhaft, hatten den Gebärmutter 
grund Fräftig zufammengezogen, ohne den Muttermund, deffen 
organifche Structur. durchaus verändert war, eröffnen zu können; 
daher. wurde der Beſchluß gefaßt, durch den Schnitt zu erfeßen, 
was von der Natur vergeblich erwartet worden war. ' Dabei muß 
erwähnt werben, daß ein überaus übelriechender Abgang aus der 
Gebärmutter feit dem Fruchtwafferabgange, nicht allein die Stube 
fondern das ganze Haus, in welchem die Unglüdliche fich bes 
fand, fehr ‚unangenehm durchzogen hatte. Noch ehe die ‘bes 
ſchloſſene Operation ausgeführt werben Fonnte, zeigten fich, wie 
fih die Frau auf ein Nachtgefchirr begab, ploͤtzlich heftige 
Wehen und trieben mit. rafjelndem Geräufch den Kopf fchnell 
ins Eleine Beden und von da aus dem Schooß. Die Frau 
finft ohnmächtig hin, wird jedoh von der Erde ind Bett 
gehoben, und die Ertraction ded zwar wohl ausgebildeten und 

flarken, aber alle Zeichen der hohen Faͤulniß an fich tragenden 
Kindes, vollzogen. Die Frau war ganz verändert im Geficht, 

jedoch bei voller Befinnung, ihre Ertremitäten Ealt bei kaum 
fühlbarem Pulfe. Es flürzte ein ungewöhnlich ſtinkender Aus: 
flug mit vielem Blute nad), die Gebärmutter zog fich zufammen, 
aber die Nachgeburt folgte nicht. Indem man diefe wegen ber 
Blutungen und großen Gefahr der Keidenden zu entfernen fich 
bemühte, gelangte man in Verfolg der Nabelfhnur, ftatt in 
die Gebärmutter, durch einen bedeutenden Riß in den Unterleib und 
entfernte von bort die Nachgeburt, Die Fräftigften Analeptica hielten 
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das fliehende Leben noch 36 Stunden auf, worauf die Frau ohne 
ſchweren Todeskampf verſchied. — Die Section des Leichnams zeigte 
Folgendes: alle Unterleibseingeweide waren geſund; die Ge— 
baͤrmutter, obgleich Zeichen großer Entartung an derſelben wahr⸗ 
zunehmen waren, befand ſich verhaͤltnißmaͤßig contrahirt. Das 
untere Segment war krebshaft degenerirt, eine cartilaginoͤſe 
und feirrhöfe Entartung überall nachzuweiſen, das linke Ova⸗ 
rium verhärtet, ſehr groß und knotig aufgetrieben. An derſelben 
Seite war der Riß im Zuſtande der contrahirten Gebaͤrmutter 
dergeſtalt wahrzunehmen, daß er von der linken Seite des Mut⸗ 
termundes beginnend einige Zoll nach oben gerade, dann fhief 
und nach links abweichend, gleichfam in einem Winkel nach dem 
Gebärmuttergrunde verlief. Eben ſo erſtreckte er fih nach unten 
hin einige Zoll in dad Scheidengewölbe, welches putrescirend, car: 
cinomatös und mit dem Rectum anomal zufammenhängend war. 


d) Exinversioneuteri. Dieſer Fall betraf eine A6jährige Erft- 
gebärende. Sie war feit einem Jahre verheirathet, von Eleiner 
doch regulärer Geftalt, atonifcher Fafer, fanguinifchem Tempe: 
ramente, reichlich, jedoch fehmerzlos früher menftruirt, und hatte 
om weißen Fluffe gelitten. Als Frau eines Damenkleiderver- 
fertigerd hatte fie die Verpflichtung, fißend viel zu arbeiten, was 
ſchon feit ihrer Kindheit gefchehen war. Der Bau ihres Beckens war 
regulär, die äußern Geburtstheile normal, ebenfo die Brüfte wohl 
gebildet und bereitd mit Milch angefüllt. Nach Vollendung ihrer 
regulären, durch feine Krankheit gefrübten Schwangerfchaft, bes 
fam fie am 22. Aug. Abends die erfien Geburtöwehen, welche 
an Häufigkeit, Dauer und Kraft zunahmen, fo daß gegen Morgen 
des 23. der Muttermund eröffnet und gegen acht Uhr ber Bla: 
fenfpfung gefchehen war. Jetzt ſchien der Geburtöverlauf lang⸗ 
famer zu werden, der Kopf ruͤckte jedoch allmählig herab und eine 
Stunde darauf erfolgte die Ausfchliegung des Kindes. Hierbei 
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will die Frau im Leibe nach rechts und oben plößlich einen 
ziehenden "Schmerz wahrgenommen haben, ber nach Durchfchneis 
dung der Nabelfchnur momentan- verfhwand. Das Kind foll 
von Iegterer um Hald und Schulter umfchlungen gewefen fein, 
lebte und wurde jet gereiniget und angekleidet. Während dieſer 
Zeit war die Mutter ohne Schmerzen, ruhig aber ſchwach auf 
dem Geburtöftuhle, auf welchen fie geboren, figen geblieben, bis 
ſich die. Hebamme bemühte, fie von der Nachgeburt zu befreien. 
Blutungen follen nicht vorhanden, oder doch nur gering gewefen 
fein. “Die Hebamme unterfuchte nun den Unterleib; in ber 
Meinung, daß fich der Uterus contrahirt habe, ergreift fie bie 
Nabelſchnur mit Eräftigen Zügen, und verftärft ungeachtet des 
fuͤrchterlichſten Angſtgeſchreis der Leidenden dieſe Gewalt in einem 


hohen Grade fo lange, bis die Nachgeburt endlich an den Auf 


fern heilen fichtbar, und unter dem gewöhnlichen Hanbgriffe 
um ihre Are gedreht und hervorgezogen wird. Diefes gefchah 
nach dem eigenen Geſtaͤndniß der Hebamme fehwieriger wie ge⸗ 
möhnlih. Die Schmerzen wurden nun unerträglich, und preßten 
der Unglüdlichen lautes Angfigefchrei aus; fie wurde bleich, 
Enirfchte mit den Zähnen, ihre Ertremitäten zitterten, den ganzen 
Körper ergriff eine convulfivifche Bewegung, die Augen flarr- 
ten und Schaum trat vor den Mund. Unter biefen hoͤchſt ge 
fährlichen Umftänden bemüht man ſich, ‚der Leidenden durch 
Analeptica beizufiehen, nach deren Gebrauch auch endlich eine 
Verbefferung des Zuſtandes eintritt. Die Hebamme fhreitet 


darauf, da fie zu ihrer großen Verwunderung bemerkt, ‚daß die 


vor ben Geburtötheilen bereitd liegende Nachgeburt fich nicht 


- trennen mag, zu einer genaueren Unterfuchung berfelben, und be⸗ 


merkt zu ihrem Erftaunen, daß fie einem Gewächfe abhärire, welches 
ebenfalld aus bem Beden hervortritt. Durch diefen ungewöhnlichen 
Hergang der Geburt und die große Angft, in welche die Heb⸗ 
amme gerathen, und fo verworren war, daß fie nicht wußte, was 


} 
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fie that und rebete, wurden die Anweſenden endlich veranlaft, 
einen Arzt zu. Huͤlfe zu rufen. Diefer erkannte den Fall für 
das, was er war, und ließ, aufgebracht über das Benehmen der 
Hebamme, die Wöchnerinn vom Geburtöftuhle auf das Bette 
bringen und einen Geburtöhelfer holen. Nachdem der Frau Ana⸗ 
leptica aufs Neue gereicht waren, erholte fie fi zwar, ohne 
daß jedoch der Schmerz und dad wehenartige Drängen nad 
ließen. Bei unferer Ankunft fanden wir bie. umgeftülpte' Ge 
barmutter mit ber adhärirenden Nachgeburt in der Größe 
eined Kinderfopfes vor den Geburtötheilen, heiß, gefchwollen, 
ſchmerzhaft und ganz blaufchwarz heraushängen; die Verſuche 
zur-&öfung der Nachgeburt waren mit großen Schmerzen vers 
bunden und fehwierig. Die vorgefallenen: Theile -wurben fammt 
der Nachgeburt i in das Eleine Beden reponirt, bei welchem Ber: 
fahren ſich exftere losfchälte. Hierauf ergab ſich, daß der Mut: 
termund um den umgeftülpten Mutterförper Erampfhaft zuſam⸗ 
mengefchnürt, und unter folchen Umiftänden eine Zuruͤckbringung 
nicht möglich war, weshalb zuvoͤrderſt der ‚Kranken eine Dofis 
Opium gereicht und biefelbe in kurzen Zwifchenräumen ‚wiederholt 
wurde. Die Strigtur ließ nun nach, und jest erft war es möglich, 
obwohl unter den größten Schmerzen, die Repofition vollkommen 
zu bewirken. - Leichte Entzimbungszufälle der ‚Gebärmutter im 
Wochenbette und ein heftiges Fieber waren bie Folgen biefet 
Operationen, welche fih uns ald eine ber ſchwierigſten erwies. 
Die ie * jedoch vollkommen. 





e) xhaematocele in perinaeo, €, N. — eine 24jäh: 
tige, wohlgeftaltete Erftgebärende von zartem Glieberbaue, Tonft 
gefundem Habitus, Titt während biefer ihrer erften Schwanger: 
fchaft an vielen varicoͤs aufgetriebenen Gefäßen der Unterextremi⸗ 
täten. Die Wehenthätigkeit entwickelte fih am normalen Ende ihrer 
Schwangerfchaft regelmäßig, der Kindeskopf übertrat leicht daB 
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-Promontorium und blieb fehd Stunden im Eleinen Beden. 


Ploͤtzlich aber ſchwillt der ganze Schooß, vorzüglich die linke 
Schaamlefze und das Mittelfleifch zu einer ungewöhnlichen Größe 
an. Man if gebrungen, ärztlichen Beiftand zu fuchen, bei deffen 
Ankunft fih kräftige Wehen entwidelten und der Kopf geboren 
wurde. Nach Loͤſung der um den Hals gefchlungenen Nabelſchnur 
erfolgte auch die Ausfchliegung de ganzen Kindes, eines lebenden 


Knaben. Die Schaam ſchwoll fichtlid und erſchwerte den Durch: 


gang der Nachgeburt, ‚die ſich unter vielem Blutverlufte freis 
willig entfernte, ‚Die, Gefhwulft wurde rothblau, ſchmerzhaft, 
und führte ſogleich auf die Vermuthung einer Blutgefhwulft. 
Sie wurde: fpäterhin durch das Meffer geöffnet und. eine- große 
Quantität Blut entleert,.die Wunde mit Charpie ausgefüllt und 
nach den Vorfhriften der Chirurgie geheilt. Die MWöchnerinn 
we Dabei — viel — 


nug Dystocia — vitiosa virium expellentium condi- 


tone. Wenn gleiches der Beobachtung nicht entgehen Fann, 


daß bei den meiſten bisher. abgehandelten Dyſtocien aus ‚mehr 
mechaniſchen Unregelmaͤßigkeiten mehr ober, weniger auch Stö- 
rungen ber Geburtsthätigfeit felbft zugegen waren: - fo ift doch 
nicht zu laͤugnen, daß bei Weiten. die größere Zahl der gewoͤhn⸗ 
lich vorkommenden fihweren, für Mutter und Kind gefährlichen 
Geburten, urfprünglich aus fehlerhafter Befchaffenheit der Wehen: 
thätigfeit herrühren. Diefe fogenannten dynamifchen Geburts⸗ 
fiörungen find jedoch von doppelter Art: entweder nämlich 
urſpruͤnglich aus fehlerhafter Lebensthätigfeit der, Geburtsors 
Hane felbft hervorgehend, ‚oder Reflex von Krankheiten des Or: 
ganismuß überhaupt. Sie beruhen entweder. auf einer quan= 
titativen Verlegung, ; oder die Geburtöthätigkeit ift qualitativ 


“verändert. ° Es find daher zu den Dyſtocien aus fehlerhafter 


Beichaffenheit der Geburtsthätigkeit zu rechnen: 
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Dystoeia ex hyperdynamia, 
— — adynamia, 
’ —  — dysdynamia. 

1. "Dystocia ex hyperdynamia uteri, diejenige Art der 
Geburtöftörungen, welche durch übermäßige Energie der Gebär: 
mutter, durch Ueberfraft derfelben das Leben und die Gefund- 
heit der Mutter oder des Kindes gefährdet. Diefe Geburtsftö- 
rungen haben in übermäßiger Stärke der Bewegungsthätigfeit 
des Uterus ihren Grund. Trifft fie mit regelmäßigem Kindes⸗ 
flande und unverengtem Becken zufammen, fo ift der Verlauf 
der Geburt unglaublich fchnell, daher auch eine Behandlung ‚ders 
ſelben unmöglich, was wir in einigen. Faͤllen in diefem Jahre 
beobachteten. In der Mehrzahl wird ‚jedoch diefe Anomalte bei 
verengtem Becken durch den längeren Widerftand, den der nicht 
weichende Kopf und Kindeskoͤrper ausübt, und ſo durch Reis 
zung ber: Gebärmutter erzeugt, und droht endlich in Entzüns 
dung überzugehn. ober: Zerreißung derfelben zu . bewirken. Bei 
diefer Gefahr drohenden Höhe mußte bie antipblogififche Me 
thode benutzt werben. BL 

2, Dystocia æx adynamia uteri; Schwäche ber Wehen: 
thätigfeit aus gefunkener Irritabilitaͤt der Faſer des. Gebäror- 
gans, als genuine Erſcheinung bei unweiblicher Bildung oder 
allgemeiner, Atonie, oder erzeugt aus langwierigen erſchoͤpfenden 
Krankheiten, und-endlic in einem Falle aus hohem Alter. — 
Diefe Art der. Geburtöftörungen wurde. nur Gmal beobachtet, 
und. zwar. Amal mit .Kopflage und mal mit Gefichtölage der 
Leibesfrucht. — In den erſteren Fällen. waren die Gebärenden 
fümmtlich Mehrgefchwängerte, die Dauer der Geburt war von 
einem bis zum achten Zage. In einem Falle nahm an ver 
Berzögerung bei torpiber. Fafer der Gebärenden, Umſchlingung 
der Nabelſchnur Theil, ſo daß die Geburt nur ſehr langſam 
vor; ſich ging. — Im zweiten Falle hatten die Gebaͤrenden an 
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einem langwierigen weißen Fluſſe und großer Anomalie ihrer 
Menſtruation gelitten. — Dem britten Falle gehörte ein, durch 
tiefer liegende Dyskraſien entnervtes Subject an, welches früher 
an Blutbrechen und dyspeptiſchen Befchwerden gelitten hatte. — 
Endlich gehört diefen Fällen an, eine an allgemeiner und hoher 
Entkräftung leidende, A7jährige Zehntgebärende, von langer, har _ 
gerer Geftalt, kraͤnklichem Habitus. Sie trug die Spuren fruͤ⸗ 
herer vortheilhafter weiblicher Entwidelung, hatte oft an: lange 
wierigen Krankheiten gelitten, ihre Entbindungen aber leicht 
uͤberſtanden, wobei die dritte Periode nur jedesmal mit drohender 
Gefahr verknuͤpft und das Wochenbette regelwidrig verlaufen war. 
Auch pflegte ſie an großen Schwangerſchaftsbeſchwerden zu leiden, 
und befand ſich ungeſchwaͤngert ſtets wohler. Bor 3 Jahren hatte fie 
zum letztenmale und zwar einen Acephalus geboren; ‚ihre lebenden 
Kinder- leiden am Wafferfopfe. Nachdem‘ fie nun. in:.diefem 
Falle 42 lange Schwangerfchaftswochen mit Ungeduld. gezählt 
hatte, begannen die Geburtäwehen mit Ohnmachten; diefe nahmen 
zu. und die Gefahr fchien dringend zu werden, fo daß die Fräftigften 
Analeptica gereicht wurden. Wunderbar fchnell öffneten fich Darauf” 
die Geburtsiege, und ohne Wehendrang war bie ganze Geburt 
innerhalb fünf bis ſechs Stunden beendet. Jetzt hörten jeborh die 
"Eontractionen ‚der Gebärmutter auf, . und die Stillung der. num: 
eintretenden Blutungen, fo wie die baldige Entfernung’ der Nachge⸗ 
burt. erforderten bie: umfichtigfte Behandlung. Das Wochenbette 
regelte ſich noch über unfer Erwarten guͤnſtig. — Die Gefahr der 
Blutungen und Nachgeburtszoͤgerungen in vorliegenden Faͤllen 
war bei allen: faſt gleich. Zweimal wurde wegen Ausbleibung der 
Wehen die Zange angelegt. In den drei erſt genannten. Fällen 
war Secale tornutum mit Zimmet gereicht, und eine bie Kraft 
erhöhende Diät vorgefchrieben. Alle Wöchnerinnen der Art hatten 
lebende Kinder. — Mit Gefihtslage wurden zwei Fälle 
von Atonia uteri beobachtet. Der erftere betraf ebenfalls eine 
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ATjährige Eilftgebärende. Es wide ihr secale cornutum mit 
Zimmet und Opium gereicht, worauf ſich die finfenden Kräfte 
hoben und ein lebendes Mädchen zur Welt förderten. Die 
Geburtöperioden verliefen in 73 Stunden. — Der. andere Fall 
befraf ebenfalld eine Mehrgebärende, welche jedoch ſchon in 
vierzig Stunden, durch den Gebrauch befjelben Mitteld erfräf: 
tiget, einen lebenden, Knaben gebar. Auch hier wurde Nach: 
geburtözögerung beobachtet und folche Fünftlich befeitigt. 
3.. Dystocia ex dysdynamia. Hierher gehören diejenigen 
Geburten, welche durch eine_ qualitative Abweichung der Thaͤtig⸗ 
keit in der Gebärmutter einen anomalen Verlauf erleiden, d. h. 
bei denen die Geburtsthätigkeit krampfhaft iſt. — Wenn nun 
dieſe krampfhafte Anomalie im Syſtem gleichſam den quanti⸗ 
tativen Abweichungen gegenuͤbergeſtellt wird: ſo muß der Prak⸗ 
tiker doch nie vergeſſen, daß die Natur eine ſolche Sonderung 
nicht anerkennt, ſondern daß in der Wirklichkeit eine jede qua⸗ 
litative Störung mit. einer quantitativen ſtets verbunden vors 
fommt, und daß beöhalb bie Behandlung gegen bie erftere bald 
mit der erregenden, bald ‚mit ber antiphlogiftifchen Curmethode 
in Verbindung gefeßt werden muß. Die Erfahrung hat mich 
gelehrt, zwei Arten ber Dysdynamie zu unterfcheiden, und zwar: 
a) Dysdynamie mit dem, Charakter der Hyperdynamie, und 
b) Dysöynamie mit dem. Charakter der Abynamie. 
Bon der erfteren zunaͤchſt. 
a) Dysbynamie mit dem Charakter der Hyperbynamie. 
Sie betrifft vorzugsweiſe Erſtgebaͤrende oder junge robufte 
Perfonen, ferner Kranke, welche an gefleigerter Venenturgescenz 
leiden, viel erhigende Mittel: gebraucht haben u. f. w., und zeigt 
fi fowohl in der erften als zweiten Geburtöperiode in ber 
Gebärmutter und der Scheide. Den Krampf der Scheide, 
spasmus vaginae tonicus, hatten wir 2mal zu beobachten 
Gelegenheit. Beide Gebärende waren Erfigefhwängerte. von 
12 
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tegelmäßigem Koͤrperbaue; bei der einen fand fich veren- 
gerte Conjugata und größere Bedenneigung vor. Unter fräf: 
tiger Geburtöthätigkeit wurde des Kopf im erſten Falle nach 36, 
im zweiten nach 72 Stunden ins kleine Beden getrieben. Es 
entwidelte fich aldbald große Unruhe, allgemeine Angft, Schmerz 
in den Unterertremitäten, Kreuzfchmerz und Erampfhafte Zuſam⸗ 
menſchnuͤrung der Scheide; die bis dahin fchmerzhaften Wehen 
hörten gänzlich auf. Die äußere Commiffur der Scheide war 
krampfhaft zufammengezogen, und ließ den unterfuchenden Finger 
kaum zu; bie Scheide felbft hatte fich in dem nicht ungerdus 
migen Eleinen Beden wie ein Strumpf feft um den Kopf herum: 
gelegt. Es war weder Zeit übrig, dynamiſche Hülfe zu beforgen, 
noch konnte man fich von berfelben zeitige Hülfe verfprechen; 
daher fchritt man fogleich zur BZangenapplication. Durch den 
mechanifchen Einfluß dieſes Inſtruments vielleicht, verſchwand 
der Frampfhafte Zuftand, und ohne große Kraftanftrengung wurde 
‘ die Geburt vollendet. In beiden Fällen wurden lebende Kinder 
geboren. Die Nachgeburtöperiode war in einem Falle mit vielem 
Blutverlufte gepaart, die Wochenbettöperiode im andern mit 
Gebaͤrmutterentzuͤndung vergefellfchaftet. Bei großen Schmerzen 
in beiden Fällen wurbe bei einer Entbundenen einer Ausbildung 
von Metritis jedoch glücklich vorgebeugt. 

Plethora abdominalis. et uterinalis, als Grund der Dys⸗ 

dynamie, wurde bei ſechs Gebaͤrenden das Hauptmoment dy⸗ 
namiſcher Geburtsſtoͤrungen. Im allen 'diefen Fällen waren in 
höheren Graben Aderläffe das oberſte Mittel, im weniger aus: 
gebildeten wurden das Natrum sulphuricum und ähnliche Salze 
mit gutem Erfolge gereicht. Sämmtliche Frauen waren Mehr: 
gebärende. Es bedurfte außer obengenannten Mitteln Feiner 
andern mechanifchen Kunfthülfe, als in zweien Fällen der Weg: 
‚ nahme der frampfhaft eingefperten Nachgeburtz; überhaupt war 

die_dritte Geburtöperiobe in der Regel geftört. 


* 
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Plethora universalis wurde 5mal bie Urfache bynamifcher 
Geburtöftörungen. Sie. that fih fund in ber Schwangerfchaft 
duch Rafenbluten, Bluthuften, Kopfichmerzen und allgemeine 
Schwere der Glieder; auf dem Geburtäbette durch Orthopnoͤe 
und Erſtickungszufälle, und überhaupt durch Verzögerung der 
Geburt, durch Frampfhafte. Bewegungsthätigkeit des Gebäror- 
ganes. Mo ärztliche Hülfe noch zur rechten Zeit Fam, wurde 
jedesmal burch reichliche. Aderläffe, durch Mittelfalze und ben 
Vebrauch fühlender Getränke Hülfe gefchafft. In den meiften 
Fällen war aber die Verftimmung der Geburtöthätigkeit durch 
zwedwidrige Mittel Fünftlich herbeigeführt, wovon folgende Ent: 
bindungsgefhichte fatt aller reden mag: 

A. F., 30 Bahr alt, feit 10 Jahren an einen gefunden 
robuften Mann verheirathet, iſt von blühend gefundem Ausfehn, 
von ſtarkem muöfulöfem Baue, fehr, regelmäßig geſtaltet, 
fanguinifch,. zarter Haut und lichtbraunem Haar, befigt fehr 
ſchoͤne Zähne, hat alle Krankheiten des Kindesalterd und die ju- 
gendlichen Entwidelungen überhaupt leicht und normal über: 
ſtanden, und ift feit ihrem 16ten Jahre reichlich, ſchmerzlos und 
regelmäßig menflruirt worden. Innerhalb 10 Jahre gebar fie 
6mal, und immer tobte Kinder. Ihre erfien vier Leibeöfrlichte, 
welche fie in den erften drei Jahren ihrer Ehe gebar, hat: 

. ten nur das Foͤtusalter von ſechs zum, fiebenten Monat er: 
reicht, und waren bereit jebeömal in Faͤulniß übergegangen, fo 
daß fie von einem Wundarzt durch Haken von ihr haben ents 
fernt werben müfjen. Nah Verlauf von drei Jahren wurde 
fie zum. viertenmale ‚fchmanger, und zwar aus dem Grunde nach 
fo langen, Zwifchenraume, weil ihr Mann, ber fie fonft fehr 
häufig ehelich umarmte, Durch vielerlei widernatürliche Mittel eine 
Befruchtung vermeiden wollte. Diefesmal trug fie aus und fühlte 
bis zum Eintritt des Kindes in. das Pleine Beden feine Bewe: 
gung. Die Geburt ging zwar rafch und von. kräftigen Behen 
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begleitet von Statten; bie Wöchnerinm hatte aber das eigene 
Unglüd, in einen fehr niedrigen und Pleinen -Geburtöftuhl von 
ihrer. Hebamme eingezwängt zu werben, in welchem ihr farfer Koͤr⸗ 
per Eeinen Raum hatte. Der Kopf ſchnitt durch, und blieb ganze 
zwei Stunden fo flehen, ehe durch vieles und gewaltfames Ziehen 
an demfelben die Schultern und der übrige Körper von ber 
Hebamme ertrahirt wurden, in welcher Zeit das Kind abftarb, 
Theils die Furcht vor dergleichen Niederfunften, theils die Ver: 
zweifelung über den jedesmaligen töbtlichen Ausgang hinfichtlich 
der Kinder, machten den Mann in der Folge noch vorfichtiger 
in feinen Umarmungen, und e& ‚vergingen mehr als drei Zahre, 
ehe feine Frau zum Ötenmale ſchwanger wurde. Sie hat frei: 
willig das Geftändniß gegeben, daß dieſer unvolllommene Bei: 
ſchlaf, welcher darin beftand, das der Mann bei dem Gefühl 
von ejaculatio seminis ſich fehnell von ihr entfernte, zwar. bei 
ihr ungemein erhöhten Gefchlechtötrieb hervorgebracht, deſſen 
Nichtbefriedigung aber jedesmal Frampfhafte zudende Schmerzen 
zuruͤckgelaſſen habe, die bligfchnell durch den Unterleib, dad Fleine 
Beden und in verfehiebenen Richtungen aus der Kreuz: nach 
der Schooßgegend flogen, verknüpft mit Schlaflogfigkeit, allge: 
meiner Ermattung, Schmerzen in den Schenfeln und lähmungs⸗ 
artigem Zuſtande derfelben. Endlich‘ habe fie ihm fehr zuges 
redet, feinen Vorſatz in gedachter Hinficht zu ändern; fei alsbald 
ſchwanger und während der Schwangerfchaft recht. gefund ges 
worden. Sie will auch biefesmal vollommen ausgetragen, und 
Gefühl von Kindesbewegungen noch während ber Geburt ges 
habt haben. Am 26ten Julius ſtellten fich bei fchwiüler Ge 
witterluft die Wehen ein, bauerten allmählig fort, wurben 
jedoch von der Hebamme für Krampfwehen gehalten, weil fie 
bei dem fonft günftigen Bedenbaue und ber Eräftigen Gonfti= 
tution der Frau, fo wie bei dem günfligen Kindesſtande, nicht 
* wirkten, fondern nur in großem Zwiſchenraume und völlig fruchtlos 
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wiederkehrten. Sie reichte ihr daher eine Art hier haufig gebrauchter: 
BWehenpulver, und da biefe wie faft immer fruchtlos blieben, fo 
ließ ſie ein alte8 Recept in ber ‘Apotheke machen, beffen Haupt: 
beftandtheil- drei Gran Extractum opii auf ſechs Pulver war. 
Die Wehen hörten hierauf ganz auf, die Frau bekam grofe 
Schmerzen in beiden Hypochondrien, befonders in der Leberge⸗ 
gend und im Kreuz, wurde bei dem fortgefegten (Gebrauche 
des Mittelö fehr unruhig, ihr Athem kurz, das Gefüht blaus 
voth, der Körper aufgetrieben und von: einer allgemeinen Gluth 
überzogen, worauf fich endlich. Zeichen ber heftigften Narkofe 
einftellten. Auf einen fchnarchenden ‚Schlaf (mit halbgeöffneten 
Augen folgten die heftigften convulfioifchen Bewegungen des ganzen 
Körpers befonders der Ertremitdten, mit Schaum. vor dem 
Munde, Knirfchen der Zähne und Verbrehen: des Kopfeö, und 
liegen den Eintritt der Apoplerie befürchten. (Diefes Alles er: 
eignete fich am dritten Tage, alfo am WBten July). Abends 
um eilf Uhr nun beffelben Tages wurde unfere Hülfe verlangt, 
Der erſte Blick überzeugte und leicht von der Gegenwart allgemeiner 
Plethora; der Puls war unterbrüdt, der ganze Körper aufge: 
dunfen, roth, blaufledig, befonders der linke Schenkel, welcher 
fhon während der Schwangerfchaft flärfer geweſen war; bie 
Gefchlechtötheile blauroth, ungemein angefchwollen, Urin = und 
Kothabgang unwillkuͤhrlich, das Geficht verzerrt, oben befchrie: 
bene. Krämpfe noch vorhanden, der Muttermund gefchloffen 
und wulſtig. Eine reichliche Aderläffe von beinahe drei Pfuns 
den befchwichtigte die hohe Gefahr und nach einigen Stunden 
Eehrte Bewußtſein zurid. Sie brauchte das Nitrum mit 
aqua amygdalarum amararum concentrata in vreichlicher 
Dofis viertelftimbfich. Nach vier Stunden, alfo um brei Uhr . 
Morgens, ftelten ſich fehr -Eräftige Wehen ein, der bisher 
wulftige Muttermund öffnete ſich und nun ging bie Geburt 
natürlich und leicht von Statten, ohne daß die Krämpfe 
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wiederkehtten. Um fünf Uhr erfolgte der Wafferfprung, um 
ein halb ſechs Uhr die Geburt des Kindes, und nach einigen 
Minuten die Nachgeburt mit vielem Blutverlufte Das Kind) 
ein ftärfer Knabe, war tobt, ſein Aeußeres verrieth eine Fuͤlle 
von Blitz feine Rippen, Geficht, Kopf waren blauroth, der 
ganze: Körper mit blauen’ Flecken bedeckt, die ſich mie Striemen 
"zeigten, ber Nabelſtrang kurz und did, der Muttetkuchen 
groß. Die Wöchnetinn, welche fehr betrübt über das erfolgte 
Ableben des Kindes war, hat noch nachträglih an Entzüns 
dungszufällen der Unterleibsorgane gelitten. Wiederholte Ader⸗ 
läffe und der antiphlogiftifche Heilapparat haben fie jedoch voll: 
kommen hergeſtellt, fo daß fie bei dem beften Geſundheitswohle 
und in großer Lebensfuͤlle uns die Anannefe der Krankheitsge⸗ 
ſchichte erzäßlt hat. Wir haben hier wie in andern ähnlichen 
Fällen die Erfahrung gemacht, daß ber Gebrauch des Opiums 
in großen Gaben vernichtend auf das Leben der Kinder einwirkt. — 
Die übrigen Fälle liefen jedoch infofern gluͤcklichet ab, - als 
das Leben der ‘Kinder dabei nicht zu Grunde ging und —— 
miſche Kunſthuͤlfe ausreichte. 

b) Dysdynamie mit dem Character der Adynamie. 

Dieſe Art des Krampfes kommt vorzugsweiſe im hoͤheren 
Lebensalter, bei entkräfteten Perſonen und Mehrgebärenden vor, 
und Außert fi in ihren Erfcheinungen durch eine größere Paf- 
fioität, wogegen bei der borangefchidten Klaffe ein mehr unge- 
ſtuͤmes, actives Verhalten/ ſowohl im Benehmen der Kreißen- 
den, als in ihren Verrichtungen wahrnehmbar iſt. Als einzige, 
ober doch wenigſtens als vorzuͤgliche Geburtsſtoͤrung vefultirte 
ſie aus Hyſterismus oder Rheumatismus der Gebärmutter in 
dier Fällen. ‚ 

Hy sterismus fand als Grundleiden biefer Anomalie 2mal 
ſtatt, und erforderte den Gebrauch von Aether, liq. c. c. sue⸗ 
en Caftoreum und Valeriana. 
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Der erſte Fall betraf eine. 47jaͤhrige Mehrgebärende, welche 
in häufigen Schwangerfchaften und Wochenbetten viel gelitten: 
hatte, Det andere eine 32jährige Achtgebärende, welche nur Imal' 
ausgetragen hatte. Ihre byfterifchen Befchwerden waren in ber jetzi⸗ 
gen Schwangerfchaft oft unerträglich, und beruhten theil auf aflge: 
meiner Nervenfchwäche, theild auf einer mit jener complicirten Hy⸗ 
drometra. Ihr Leib nahm nach dem vierten Monat auffallend und 
unverhaͤltnißmaͤßig zu, und veranlaßte ſie um ſo mehr, ihre 
Schwangerſchaft in Zweifel zu ziehen, als ein taͤglich oftmals 
wiederkehrender, von geburtsaͤhnlichen Wehen getriebener Waſſer⸗ 
abgang aus der Gebärmutter nach dem fünften Schwanger: 
ſchaftsmonate ftatt hatte. So erreichte die Frau die 36ſte Woche 
ihrer. Schwangerfchaft, wo fie Erampfhafte Schmerzen bes’ 
Fam und fehr ſchwach und. hinfällig wurde. Allmaͤhlig öffneten 
fich jedoch unter dem Gebrauche antihyfterifcher und belebender 
Mittel die Geburtöwege, worauf eine große Quantität Frucht: 
waffer abfloß und ein lebender frühreifer Knabe geboren wurde, 
Die aud Atonie zuruͤckgehaltene Nachgeburt' wurde Fünftlich ent: 
feent und den damit verbundenen Blutungen Einhalt gethan: 
Der Abgang der Lochien war reichlich und übelriechend, Milch 
fecretion fand nicht ftatt; dagegen gefellte fich dem Wochenbette 
eine Febris intermittens hinzu und drohte in Hectica uͤberzu⸗ 
gehn; die Frau reconvalescirte jedoch vollkommen. 

Rheumatismus uteri wurde 2mal Urſache dynamifcher 
Geburtöftörungen. In einem Falle reichten wir mit Infusum 
Ipecacuanhae, Opium und Lig. ammonii succinici auß, 
in bem anderen wurde durch langen Kindeöftand im kleinen 
Beden, und andauernde verflimmte Geburtsthätigkeit, aus welcher 
endlich ‚allgemeine Entkraͤftung hervorgegangen war, bie Zange 
indicirt. In beiden Fällen wurden lebende Kinder geboren. 
Das Wochenbett verlief unter Begünftigung der Schweiße ziem⸗ 
lich regelmäßig. 
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Dystociae ex organismi laesionibus partum irregu- 

larem reddentihus.' Er te 
Convulsiones. Eonvulfionen, von ben einfachen kloniſchen 
Krämpfen bis zur höchften Erfchütterung des Körpers mit Cata⸗ 
lepſis und Tetanus, haben wir in dieſem Jahre häufiger bei 
Schwangeren als bei Gebärenden Gelegenheit gehabt zu beob⸗ 
achten. Schon oben find’ mehrere Fälle ‚befchrieben, bei benen 
Krämpfe als Complicationen beobachtet: wurden ; Dyftocien von 
diefer Urfache allein abhängig, wurden in folgenden Fällen beobachtet: 
Convulsiones hystericae. L. S., eine bufterifche Juͤdinn, 
ein Freudenmaͤdchen und Erſtgeſchwaͤngerte von ſchwächlicher 
Conſtitution, geſundem Habitus und choleriſchem Temperamente, 
bekam im’ ſechſten Monate ihrer Schwangerſchaft allgemeine 
Kraͤmpfe. Sie lebte ſonſt in großen Drangſalen und Wider⸗ 
wärtigkeiten und litt an chroniſcher Heiſerkeit und mehrfachen an⸗ 
dern Beſchwerden. Nach wiederholten Anfaͤllen der Kraͤmpfe 
ſuchte ſie unſere Huͤlfe und gewaͤhrte uns zufaͤllig Gelegenheit, einen 
ſolchen Anfall ſelbſt zu beobachten; erſt nach einer. Y,ftündigen 
Dauer Fehrte das Bewußtfein zuruͤck, mit demfelben aber auch die 
Klage über einen anhaltenden Schmerz im Unterleibe und. Con⸗ 
geftionen nah dem Kopfe. Die angeftellte Aderläffe und ein 
antiphlogiftifhes Heilverfahren befreite fie nur auf einige Zeit 
von diefem Uebel; denn in der 3oſten Schwangerfchaftsmoche kehrte 
der Anfall wieder und mit ihm zugleich trat die Geburt ein. — 
Die Idee der Antiphlogoſe feſthaltend, veranſtalteten wir noch⸗ 
mals eine maͤßige Aderlaͤſſe, jedoch diesmal ohne Erfolg, da, 
wie man ſich ſpaͤterhin vollkommen uͤberzeugte, die Krämpfe 
mehr hyſterifcher Natur waren. Der Geburtsact ſchritt jedoch 
vor, und es wurde innerhalb drei Stunden ein lebender Knabe 
—geboren. Im Wochenbette. traten Erſtickungszufaͤlle ein, waͤh⸗ 
rend welcher das Bewußtſein üngetrübt blieb und wogegen mit 
befferem Erfolge nerviaa und antihysterica benugt wurden. 
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Sie warb fpäterhin von ihrer Wohnung wegen unzuläng- 
licher Pflege ind Allerheiligen Hospital gebracht, .nachbem fie von 
und gluͤcklich uͤber die..dritte Woche hinausgebracht war. Hier 
ftarb fie. ‚unter Erſtickungszufaͤllen. Das Kind. befam Augen: 
liederentzuͤndung, und verlor durch Zerſtoͤrung des Bulbus das. 
Sehvermoͤgen, wurde jedoch nur ſechszehn Wochen alt. 
Eclampsia parturientium kam 2mal vor R. M. von 
athletifcher ‚Eonftitution, - groß, und weiblich ſtark entwidelt, 
30 Jahr alt, eine Drittgebärende, hatte ſchon früher oft an 
Epilepfie aus Menftruationsunregelmäßigkeiten- gelitten, und 
zwar nach ihrem ‚eigenen: Geftänbniß !jebesmal: dann, wenn 
fie lange Zeit nicht Gelegenheit gehabt ‚hatte, den Beiſchlaf 
“ auszuüben. Die Geburt begann mit einem fehr heftigen Anfall, 
der nocheinmal wieberfehtte, bevor ihr reichlich Blut gelaffen 
werben konnte. Die Geburt eines gefunden lebenden Mädchens, 
erfolgte darauf von ſelbſt; der Wochenbettöverlauf war normal: -.-... 
Der:zweite Fall von Eclampfie ereignete fich bet der Geburt: 
von Zwillingen bei. einer Mehrgebärenden; welche in ihrer Schwanz 
gerfchaft nur an Befchwerden von Plethora gelitten hatte. Der An⸗ 
fall ftellte fich zweimal ein, und wich auch hier einer. reichlichen Ader⸗ 
läffe, welcher die Geburt zweier ausgetragener lebender Kinder folgte, 
Febris intermittens wurbe ‚Imal der Gegenftand unferer 
Beobachtung. Im zweien Fällen wurben die Kinber ausges 
fragen, in. einem dagegen, warb bei binzugetreterier allgemeiner. 
Waſſerſucht der Schwangern in der breißigften Woche ein 
lebensfchwaches Mädchen "geboren. Sämmtliche Geburten ers 
eigneten fich unter den-heftigften Anfällen des Fieberfroſtes ; zwei 
davon wurben raſch beendet, der dritte Fall ift folgender: 
H. K., eine 23jährige Erftgebärende, von Eleiner Geftalt, 
ferophulöfem Habitus, bleichem, kränklichen Aeußeren, phlegma⸗ 
tiſchem Temperament, hatte in ihren Kinderjahren viel an Scropheln 
und an Verkruͤmmung der Ertremitäten gelitten, und lernte fpdt 
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und. fchwer laufen. Bei nur langſam worfchreitender allgemeiner 
Entwidelung wurde fie zuerft im achtzehnten Jahre menſtruirt; bie 
Katamenien floſſen aber ſowohl in qualitativen ald quantitativen: 
Berhältniffe unregelmäßig, und blieben oft halbe Jahre lang 
aus. " Ebenfo Hat, fie viel über Wurmleiden und folifartige 
Schmerzen geblagt, von den Kinderfrankpeiten im vierten: Jahre 
vie-Rötheln, im achten die Mafern und im dritten die Schaaf⸗ 
blattern gehabt, obſchon ſie mit Schutzpockenlymphe früher 
geimpft worden war; außerdem ift.fie mehrmald am Wechfelfieber 
Trank gewefen. — In einem, für ihren jeßigen Zuftand un: 
pafjenden Locale wolnend, bekam, fie in dem legten Drittheil 
ihrer. Schwangerfchaft mehrere Anfälle eines Wechfelfiebers. 
Am Aten October, zu-welcher Beit fie ſchon 14 Zage über ben 
Zermin fihwanger zu fein glaubte, und feit einigen Wochen über 
einen bohrenden Schmerz in ber: linken regio epigastrica ge: 
klagt hatte, traten die Wehen ein, und mit ihnen eine Steige 
rung und Verbreitung jenes Seitenfchmerzeö bis in die. Beden- 
und Kreusgegend. Am zweiten Tage erfolgte ein heftiger Anfall 
eines Wechfelfiebers mit Delirium und Bewußtlofigkeit, dauerte 
12 Stunden an und verbrängte bie Geburtöthätigkeit gänzlich, 
welche am 3ten Tage. fi zwar wiederum einfellte, aber doch _ 
fhwach und unmwirkfam blieb. . Nachdem am 7ten Detober der 
zweite Parorysmus erfchienen war, und man ber bisher benußten 
Hülfe wegen der fich immermehr fleigernden Gefahr mißtraute, 
yourde unfere Wirkfamkeit in Anfprucd genommen. Wir fanden. 
die Leidende bereits im Zuftande der Intermiffion, ſehr ermättet 
‚und Fraftlos, den Muttermund nur wenig eröffnet, den Kindes⸗ 
kopf vorliegend und noch beweglich, die Wehen ſchwach " und 
felten. Unter diefen Umftänden bemühten wie uns durch flär- 
kende Diät und durch den Gebrauch von Wein und belebenden 
Arzeneien zunaͤchſt Träftigere Contractionen; der Gebärmut- 
ter hervorzurufen, und dadurch einen -tieferen Stand des 





’ 8 
187 


liegenden Kopfes herbeizufuͤhren, um alsdann bon ber Zange 
Gebraudy machen zu koͤnnen. Noch. in der: Nacht war der 
günftige Zeitpunkt zur. Application ber Bange erfchienen und 
durch diefe, ein todtes „Kind männlichen Geſchlechts geboren. 
Die Wöchnerinn befand ſich am andern Tage, welchen man zur 
Darreichung von Chinin mit Goldfchwefel: und Opium benutzte, 
erträglich, klagte jedoch über drüdenden Schmerz in den Hypo⸗ 
chondrien, - Über Aufftoßen und Neigung zum Erbrechen; die 
Zunge wat: braungelb belegt, doch nicht trocken, der Durſt 
mäßig, Stirn heiß und ſchmerzhaft, in’ der Uterinalgegend und 
in dem Schooße außerten ſich nur bei ſtaͤrkerer Beruͤhrung 
ſchmerzhafte Empfindungen. Im Allgemeinen aber war ſie 
ſehr angegriffen, obgleich ſie mehrere Stunden ruhig geſchlafen 
hatte. — Am folgenden‘ Tage kehrte der Fieber⸗Paroxysmus 
mit. heftigem Froſte wieder; auch die Hitze wurde ungemein 
ſtark, das Bewußtſein wid; und die Kranke ſtarb apoplektiſch 
— Die Section des Unterleibes ergab außer ungewoͤhnlicher Auf⸗ 
treibung und. Vollbluͤtigkeit der Leber und Milz, nichts, was auf 
Entbindung oder Wochenbett Bezug haben konntez denn die 
Gebärmutter war regelmäßig contrahirt und von Entzuͤndung 
oder Entartung darin nichts wahrzunehmen; eben ſo verhielt 
es ſich mit den Ovarien, der Scheide und den uͤbrigen Organen des 
Sexualſyſtems. Die Conjugata des Beckens maß 4 Zoll, die ſchiefen 
Durchmeſſer 5 Zoll, der Querdurchmeſſer 5%, Zoll. Die Todesurſache 
fiel nach dieſem Befunde lediglich auf die Boösartigkeit des Wech⸗ 
ſelfiebers, welches zu dieſer Zeit epidemiſch in Schleſien herrſchte. 
Uydrops universalis. D. S., eine verheirathete, 23jährige 
Mehrgebärende bon mittler Größe, laxer ſchwächlicher Con⸗ 
ſtitution, phthififchem Habitus, ſanguiniſchem Temperamente 
und ſchoͤner regelmaͤßiger Geſtalt, wurde im ſiebenten Schwan⸗ 
gerſchaftsmonate an heftigem Naſenbluten leidend, in unſer 
Policlinicum aufgenommen. Dieſe ungemein heftigen Blutungen 
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wurden anfangs durch Mineralſäuren behandelt, womit ſpaͤterhin 
noch eine Heine probatoriſche Aderläffe am Arme verbunden wurde. 
Da aber ein genauered Eramen ergab, daß die Perfon feit einiger 
Zeit an einem Atägigen Wechfelfieber. gelitten habe, und daß 
auch die Blutungen in jenem Typus wiedetkehrten, wutbe 
fpäter Chinin gebraucht. Es "gelang zwar, dadurch das 
Wechfelfieber zu befeitigen, allein dafür entwidelte ſich allge: 
meine Waſſerſucht unter der Form ‚der Anasarca, des Hydrops 
ascites und Hydrothorax. . Diefer Zuftand flieg zu einer be 
denflichen Höhe und machte außer der roborirenden Methode in 
Verbindung mit der Kainca noch wiederholte Scarificationen 
. nothwendig. Ungeachtet diefed bedeutenden Leidens blieb der 
Verlauf der Schwangerfchaft umgeftört,- welche ihr geſetzmaͤßiges 
Ende erreichte, zu welcher Zeit ‚auch die Reconyalescenz einge: 
- treten war. Was den Geburtöverlauf anbelangt, fo begannen 
Nachts den Aſten November 2 Uhr. die erften Wehen. Die 
Geburtöwege waren vorbereitet, der Kinbesftand normal, die 
Wehen nahmen unter einer erregenden Methode an Frequenz, 
Dauer und Wirffamkeit zu. Um 5 Uhr Nachmittags. wurbe 
ein, Kind, weiblichen Geſchlechts, mit fogenannter Glüdshaube 
‚unter nur geringem Blutabgange geboren, Das Fruchtwaſſer 
war: verdickt und in. ſehr geringer Quantität vorhanden, die 
Nachgeburt fehr blaßroth. Das Wochenbett verlief günftig; die 
Wöchnerinn, obgleich ſehr ſchwach, ließ fich ihre Mutterpflicht, 
das Kind felbft zu tränken, nicht nehmen. 

° Hydrothorax wurde 1mal bei einer IYjährigen Zehntge⸗ 
baͤrenden, einer Frau von mittlerer Groͤße und vortheilhaftem 
Beckenbaue beobachtet. Unter den Erſcheinungen dieſer Krankheit 
waren ſeit 36 Stunden die Wehen bereits eingetreten, ehe ſie 
aͤrztlichen Beiſtand von uns erhielt. Es wurde ihr die tinctura 
opii benzoica mit großem Nutzen gereicht, und Einreibungen 
von Opiatfalben veranſtaltet, ſpaͤterhin jedoch, bei zunehmender 
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Erſtickungsgefahr, die Geburt mittelft der Zange beendet, und 
ein Hypofpabiäus geboren. . Wir hatten nicht die Freude, die 
MWöchnerinn genefen zu entlaffen. Sie ging in ein —— in 
dem fie verſtarb. 

Orthopnoea wurde nur mal beobachtet und — €. Z. 
verheirathet, Jahr alt, von kleiner ſchwaͤchlicher Geſtalt, 
ſcrophuloͤſem Habitus, phlegmatiſchem Temperamente, zum erſten 
Male ſchwanger und lange Zeit ſchon an Engbruͤſtigkeit leidend. — 
Am 2ten Dec. 1829 fühlte fie die erften Geburtswehen, nach 
deren 12ftündiger Dauer unfere Hülfe verlangt wurde, Die 
‚nähere Unterfuchung ergab die beginnende Eröffnung des Mut: 
termundes, bie erſte Kopflage des Kindes und. die vorliegende 
Nabelfchnur, die Wehen fehrten zwar häufig ‚wieder, waren 
aber ohne Wirkung und vermehrten die Erftidungsgefahr.. Es 
wurde deshalb eine Venäſection veranflaltet und bie potio 
nitrosa. gereicht. Da wir abet durch dieſes Verfahren nut 
wenig ausrichteten, und dad Leben der Mutter und des Kin⸗ 
des bedroht fahen, fo wurde, nachdem der Muttermund "ges 
Öffnet und ber. Kopf im Querdurchmeffer der oberen Beden- 
apertur feftftand, die Zange angelegt und ein apoplektiſch ſchein⸗ 
todtes Mädchen geboren, welches fich jedoch bald wieder erholte, 
Die Nachgeburtd: und Wochenbettö=Periode verlief normal, .. 

‚Peripneumonia betraf eine 36jaͤhrige Mehrgebärende; 
€. P., von choleriſchem Temperamente, mittler Größe, kraͤfti⸗ 
gem Habitus, früher robuſter Conſtitution und regulärem 
Bedenbaue; fie erkrankte am 15ten October, ald im achten 
Mondsmonate ihrer Schwangerfchaft an peripnenmonia. Der 
Grad des entzündlichen Leidens war hoch gefteigert, der Aus: 
wurf mit Blut untermifcht und beshalb eine -reichliche Venä⸗— 
fection, der Gebrauch des Nitrum und überhaupt der ganze 
antiphlogiftifche Apparat dringend angezeigt, ‚um ber. vorfchreis 
tenden Gefahr Schranken zu ſetzen. Diefelbe Perfon war 
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“ unterm 12ten Juli bereits von Seiten des Policlinici aufgenommen 
imd an retroversio uteri gravidi gepflegt worden. Sie 
befand ſich damals am Ende bes dritten Schwangerfchafts- 
Monates, weshalb die Repofition innerhalb dreier Wochen hatte 
einige Male wiederholt werden muͤſſen. Am Aſten October 
Mittagd, zu welcher ‚Zeit die Krankheit fich bereits. gemindert - 
hatte,  gebar fie, ohne irgend nur Geburtöwehen anzubeuten, 
unter einem Gefühle des Dranges zum Urinlaffen. Das Kind 
erfchien mit der Gluͤckshaube, wurde aus berfelben kuͤnſtlich her 
ausgenommen, lebte und farb nad) 12 Stunden unter win _ 
felnden Tönen. Es war zwifchen Ende bes fiebenten und An⸗ 
fang bed achten Mondsmonatd, wohlgeftaltet, weiblichen Ge 
fchlechted. Die Nachgeburt folgte unmittelbar, die Blutungen 
waren unbedeutend, die ziemlich flarfe Nabelfchnur war 
16 Zoll lang und am Rande der Nachgeburt angeheftet: Das 
Mochenbett bot einen wenig erfreulichen Zuftand der Kranken 
dar; ihr Bruftleiden vermehrte fich bedeutend und ſchien unheil⸗ 
bar werben zu wollen; die Wochenbettö-Functionen waren jedoch 
wenig geftört, und es gelang, obgleich erft fpät, durch Senega 
und Polygala amara Befferung herbeizuführen. 

Pleuritis betraf eine robufte, WBjährige Drittgebärenbe in 
der Zöften Schwangerfhafts- Woche. Die Heftigkeit diefes 
Uebeld machte wieberholte Aderläfje, Blutegel und den Gebrauch 
des Salpeterd nothwendig. — Am vierten Tage der Krankheit 
wurbe das frühzeitige Kind, ein lebendes Mädchen, geboren, 
worauf.die Befchwerben nach dem Gebrauche ‚von Calomel und 
Sulphur auratum .entfchiebener abnahmen, und, im. Laufe bes 
Wochenbettes vollftändige Heilung: erfolgte, 

Pneumonorrhagia betraf eine 24jährige Erfigebärende von 
pföthorifcher. Gonflitution. -Bereitd in ihrer Schwangerfchaft 
hatte fie mehrene Male daran gelitten, ohne befonderd barauf 
Rüdfiht zu nehmen. . Im Laufe der Geburt ftellte fich das Uebel 
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mit groͤßerer Heftigkeit ein⸗ Es wurden ihr Aderlaͤſſe, der 
Gebrauch des Nitrum und des bitteren Mandelwaſſers verord⸗ 
net, worauf Beſſerung und die Geburt eines lebenden Maͤd⸗ 
chens erfolgte. i 

Hernia ivguinalis. R. K., 37 Jahr alt, verheirathet, 
von regulaͤrem und ftarfem Körperbaue, robufter Gonftitution, 
fanguinifchen Zeimperamente, zum  fechötenmale fchwanger, 
‚hatte bei ſtrenger Arbeit bereitd nach der britten Schwangerſchaft 
. einen Schanmlefjenbruc der linken Seite bekommen, der nad) 
und. nach eine große Ausdehnung erhielt,  befonderd aus dem 
Grunde, weil fie in den legten Monaten der Schwängerfchaft 
dad Bruchband nie vertragen hatte. — Ihre hauptſächlichſten 
Schwangerfchaftsbefchwerden, wegen welcder fie policlinifche 
Hülfe fuchte, beftanden in hartnädiger Stuhlverftopfung und ' 
überhaupt plethora abdominalis, weldje durch pafjende Mittel 
und Vendfection befeitigt wurde, Sie gebar in der Nacht 
zum Aiten April innerhalb drei Stunden ein Eräftiges lebendes 
Mädchen; die Geburtöperioden folgten: fo raſch und günftig 
aufeinander, daß weder Anftrengung der Gebärenden, noch 
mechanifche oder dymamifhe Kunfthülfe nöthig war. Auch bie 
Nachgeburtöperiode. verhielt ſich normal und die Wöchnerinn be 
fand fich die erften Tage fehr wohl. Alle Wochenbetts⸗Functio⸗ 


nen waren normal, nur hartnaͤckige Stuhlverſtopfung machte der = 


Wöchnerinn am vierten Tage Beſchwerden; fie Flagte dabei über 
Schmerzen im Bruce, die fi) dem ganzen Unterleibe mittheil: 
ten, über Unruhe. und Auftreibung bes Leibe. Der Gebrauch 
teizendue Klyſtire war fruchtlos, ebenfo blieben es alle übrigen 
therapeutiſchen Maaftegeln; die Schmerzen nahmen zu, der 
Bruch wurde härter und voluminoͤſer und eine Zuruͤckbringung 
deffelben ſchien unmöglich. Es hatte fich fieberhafte Aufregung 
eingefünben, die Kochien wurben fparfam, bie Brüfte fchlaff, 
die Zunge troden, weiß. Im der darauf folgenden Nacht trat 
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zwar Schweiß und ein mehrftündiger Schlaf ein, allein die 
Zeichen des eingeflemmten Bruches nahmen - am folgenden 
Tage fo fehr zu, daß ſchon die Operation deſſelben befchloffen, 
vorher aber auf folgende Weiſe noch einmal ein Repofi: 
tiondverfuch angeftelt wurde, . Die Frau ward in ein warmes 
Bad gefeht und ihr am Arme bid zur Ohnmacht zur Ader ges ' 
laſſen; erft als fie in diefem Zuflande eine längere Zeit verblie: 
ben und ind Bette gebracht.war, gelang es, das Gontentum 
des Bruches zuruͤckzuſchieben und fo ‚die Gefahr zu heben! der 
Bruchfad aber ging fpäterhin in Brand und Eiterung über, 
und wurde fo‘ wie bie linke Schaamlefze ganz. zerſtoͤrt. Die 
Frau genad erſt nach einem Beitraume von acht Wochen. - 


4 


Kranfheiten 
der Wöchnerinnen und Gtillenden. 


Außer denen von und Entbundenen, von welchen ein 
großer Theil in der Mochenbettesperiobe erkrankte und der 
Gegenftand. der aufmerkfamften Pflege wurde (die weiter unten 
ſummariſch erwähnt werden fol), find noch anderweitig ent⸗ 

bundene und im Wochenbette erkrankte Frauen aufgenommen 
und behandelt worden. Ihre Zahl beläuft fich jedoch nur auf 
43, bei denen folgende Krankheiten wahrgenommen wurben: 

1. Synocha simplex wurde lmal bei einer 36jährigen 
Erftgebärenden - beobachtet, welche in der dritten Woche ihres 
Wochenbettes einen großen Schreck gehabt hatte. Der Gebrauch 
der Digitalid mit Nitrum bewirkte einen günftigen Erfolg. 

2. Synochus rheumaticus fam bei zweien Wöchnerinnen 
vor, welche früher fehon an rheumatismus uteri gelitten und 
mit Geburtöftörungen aus diefer Urfache niebergefommen waren. 
Sie wurben antirheumatifch behandelt, und reconvalescirten langſam. 
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3... Synochus lacteus protractus 1mal. 

4. Febris lenta betraf eine 36jährige, zarte Frau, die 
in ber ‚britten Geburtöperiode viel gelitten hatte. Sie wurde 
durch den Gebrauch der China mit Mineralfäuren und fpäter 
des Eifens wieder hergeftellt. 

5. Intertrigo papillarum. Diefer fehr Läftige und — 
hafte Zufall wurde jedesmal in ſehr kurzer Zeit mit dem gluͤck⸗ 
lichften Erfolge behandelt. In dreien Fällen, wo das Uebel 
.bereitö einen hohen Grad erreicht hatte, wurde die Auflöfung 
des Sublimatd mit Opium in Fliederwaffer mit dem günftig- 
ſten Erfolge in Anwendung gebracht. 

6. Mastitis wurde 9mal der Gegenftand Tangwieriger 
Pflege. Im mehreren Fällen, famen die Kranken bereits im 
stadio suppurationis in. unfere Behandlung; aber auch die 
unter unfern Augen ſich entwidelnden. Säle von Bruftdrüfens 
entziumdung der Wöchnerinnen waren wir nicht, im Stande, vor 
der Suppuration zu ſchuͤtzen. Wir haben jedoch nie noͤthig ges 
habt, die Abfceffe Fünftlich zu oͤffnen, fondern mit befferem Er⸗ 
folge unter dem fortgefegten Gebrauche pafjender Breiumfchläge 
und dem übrigen richtigen allgemeinen therapeutifchen Verfahren 
diefes Gefchäft-der Natur überlaffen. 

7. Oophoritis. Eine 24jährige Erftgebärende bekam am 
neunten Tage ihres Wochenbettes eine Entzündung des linken 
Eierſtockes mit gleichzeitiger Unterdrüdung ihrer Wochenbetts⸗ 
fimetionen.. Die Urfache derfelben beftand in einer Erkältung, 
welche fie fi durch den Umſtand zugezogen hatte, daß fie zu 
früh das Wochenbette verlaffen hatte. Es wurden örtliche und 
allgemeine Blutentleerungen veranftaltet, und Emulfionen mit 
“ Brechweinftein und Kali sulphuricum gereicht, über den Unter: 
leib aber Breiumfchläge gelegt, wonach fie in kurzer Friſt genas. 

8. Metritis wurde bei einer 24jährigen Mehrgebärenden beob> 
achtet. Diefe fehr zarte:und Eleine Frau litt an vollfommenem 

. — 13 
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Vorfalle der Gebärmutter, welchen fie ſich in ihrem erſten Wo: 
chenbette durch verabſaͤumte Wochenbettspflege zugezogen hatte. 
Auch dieſesmal hatte ſie ſolches bereits am zweiten Tage nach 
ber Niederkunft verlaſſen, und dadurch eine Steigerung des Ues 
bels bewirkt; die Gebärmutter lag bis vor den aͤußern Geburts⸗ 
theilen und war ungemein angefchwollen. Die Frau hatte zus 
nächft die Hülfe eines Arztes in Anfpruch genommen, beffen 


Bemühungen aus Mangel an Beruͤckſichtigung der örtlichen: 


Krankheitsverhältniffe, nicht den gewünfchten Erfolg hatten, wes⸗ 
halb fie ſich fpäterhin an und wandte. : Unfere Behandlung bes 
gann damit, daß ihr zuförberft zwoͤlf Unzen Blut am Arme ges 
laffen wurden, daß hierauf die Repofition des vorgefallenen 
Theiled veranftaltet, der Urins und Kothabgang beforgt, eine 


zwedimäßige Lagerung, innerlich da3 Galomel und über den 


- fehmerzhaften Unterleib Breiumfchläge verordnet wurden. Unter 
folhen Maafregeln genad die Leidende zwar von der Entzlins 
dung innerhalb weniger Zagen; dem Vorfalle aber konnte fpäter 
nur palliatib, und zwar durch ben Grand eines Mutterkranzes 
begegnet werben. 

9. Enteritis puerperalis und 

10. Peritonitis puerperalis wurbe in zwei Fällen mit 
gutem Erfolge behanbelt. 

11. Angina faucium catarrhalifcher Natın, wurbe einmal 
bei einer ‚Stillenden ohne Quedfilber befeitigt. 
12. Phthisis trachealis incipiens wurbe bei. einer Frau, 
welche ſchon unter ber Geburt an heftigen Erſtickungszufaͤllen 
gelitten hatte, bis zur dritten Woche der Wochenbettsperiode ärzt⸗ 
lich behandelt. Da aber nur einige Erleichterung dadurch her⸗ 
beigeführt werden konnte, fo mußten wir fie nach jener Zeit 
einer andern Heilanftalt überweifen. 

13. Metrorrhagia acuta. Am dten Tage des ‚Boden: 


bettes ſtellte fich bei einer 32jährigen Mehrgebärenden im Monat: 


/ 


* 


— 
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Juni bei großer Hige ein heftiger Blutfturz aus der Gebärmutter 
ein,. ber in diefem Falle fo außerordentlich hartnädig war, daß 
er nur den Eräftigften Mitteln, als Eſſigſchwaͤmmen, dem Sands 
ſacke, und innerlich Alaun mit Zimmet, Mineralfäuren und aros 
matifchen Zufägen wich, Die Nachfur war von langer Dauer 
und bezwedte den Wiedererfag der verlorenen Säfte und Kräfte 
des Körpers mittelft der verfchiedenen China= und Eifenpräparate. 

14. Metrorrhagia lactantium betraf zwei Individuen, 
welche auch früher fchon an Erethismus der Serualorgane ge: 
litten hatten; beide wurden durch Unterlaffung des Stillend der: 
Kinder und dur Camphorhaltige Mittel geheilt, nachdem die 
fogenannten Styptica vergeblih in Anwendung gebracht wor: 
den waren. 

15. Eclampsia puerperarum. . Diefe unter höchft beun- 
ruhigenden Erfcheinungen auftretende Krankheit wurde am Wochen- 
bette einer robuften Erftgebärenden am zweiten Tage ihrer Nies 
derfunft beobachtet, Die Anfälle waren bereitd Amal und im⸗ 
mer mit erhöhter Kraft eingetreten; bie Kranke Flagte dabei in 
den freien Zeiträumen über 'brüdenden Kopffchmerz, Unruhe, 
Beängftigung auf der Bruft u. ſ. w.; die Wochenbettöfecre: 
tionen und die Hautfchweiße waren verfchwunden und auch 
die Milchabfonderung fparfamer geworden. Aderläffe, Kali ni- 
trieum und sulphuricum, der Tartarus ‚emeticus- in .Emul- 
fionen hoben die Anfälle und ftellten die Wöchnerinn bald wieder ber. 

16. Asthma puerperarum bei einer 24jährigen Erſtge⸗ 
bärenden- hatte ebenfallö feinen Grund in Volblütigkeit und in 
Störungen des Wochenbettes, und wurde auf eine der vorher 
bemerften ähnliche Weife befeitiget. 

17. Paraplegia incompleta. Dieſes Unglüd ‘betraf eine 
zartgebaute 36jährige Bweitgebärende nach einer ſchweren Ent: 
bindung. Sie hatte wegen einfach zu engen Bedens bereits 
vor einem Jahre mit Hülfe der Zange geboren, und war im 
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Wochenbette längere Beit krank geweſen; nach diefer legten Nie: 
derfunft hatte fich erft mit dem fünften bis fiebenten Tage die 
oben .' bemerkte - Lähmung entwidelt. Die dagegen. geftellten 
Heilindicationen betrafen bie forgfältigfte Regulirung ‚der Wo: 
chenbettöfunctionen, und bie Anwendung der Zirkelpflafter von 
‘ Emplastrum. vesicat. um beide Knoͤchel. Durch diefe Methode 
haben wir nicht allein in dieſem Falle fondern aud) in andern 
in kurzer Zeit, dieſe Lähmungen verſchwinden geſehen. 

18. Rheumatalgia lactantium wurde einmal beobachtet. 
19. kEchias puerperarum kam ebenfalls nur einmal nach 
- einer ſchweren Zangenapplication vor, und wurde durch die fo 
eben erwähnten Boörfchen. Birkelpflafter geheilt. 

20. Cardialgia lactantium wurbe bei zweien Frauen, 
von benen eine-einen einjährigen Zwillingsknaben tränfte, beob⸗ 
achtet, und durch dad Abfegen der Kinder bei gleichzeitigem Ges 
brauche von beruhigenden und fpäterhin flärfenden Mitteln ziem- 
lich ſchnell geheilt. 

21. Cardialgia lactantium wurde einmal beobachtet, ebenſo 

21. Diarrhoea 'puerperarum., 

22. Obstructio visceram abdominalium. 

23. Hydrops anasarea. 

24. Fistula perinaealis. Dieſe Uebel, von denen jedes 
nur Amal vorfam, ohne jedoch ein befonderes Intereſſe fowohl 
im Verlaufe als in der Behandlung darzubieten, wurben glüd= 
lich befeitiget. 





Frauenzimmer: Krankheiten. 


Wenn fchon im Allgemeinen die Bemerkung begründet iſt, 
daß ſehr viele Krankheiten erſt dann dem Arzte anheim fallen, 
wenn ſie bereits zur voͤlligen Ausbildung gekommen ſi ſind, oder 
einen — Charakter angenommen haben, ſo gilt dies 
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vorzüglich von folchen Krankheiten, welche in der Sphäre der Ge: 
fchlechtsorgane, und zwar bei Individuen aus der ärmeren Volks: 
Elaffe, auftreten, welche theild durch Vorurteil, theild durch Un- 
Funde und durch Mangel an Bildung, ärztliche Hülfe fcheuend, 
entweder bie verkehrteften Mittel. zur Abhuͤlfe ihrer Beſchwerden 
ergreifen, oder aus Mangel an Pflege und Bequemlichkeit das 
Uebel bi zur größten Hartnädigfeit gelangen Laffen. Bon dieſem 
Geſichtspunkte aus müffen in Bezug auf Ausbildung, Prognofe 
und Heilung die hiecher gehörigen ‘Krankheiten betrachtet werben. 
1. Hysteriasis wurde in allen Formen und zwar zehn⸗ 
mal der Probirflein ärztlicher Geduld, In fünf Fällen betraf 
diefe Krankheit verwittwete Frauen über die Jahre der Mann: 
barkeit hinaus; Zmal fanden: wir- den. Grund berfelben in zu 
ſchnell auf einander folgenden fruͤheren Nieberfünften und uns 
mäßigem Stillen ber Kinder. Jedesmal aber haben- wir uns 
überzeugt, daß diefer Krankheit Örtliche Affectionen der Sexual⸗ 
Drgane zum Grunde lagen. Die Kranken wurden mit ungleichem: 
Erfolge behandelt; zwei von ihnen können wir und nur ſchmei⸗ 
cheln hergeftellt zu haben, die andern wurden dagegen erleich⸗ 
tert entlaffen. u 
.2. Epilepsia uterina Fam einmal vor. Die Urfache = 
in Plethora abdominalis, und wurbe durch Aderläffe und Na- 
traum carbonicum befeitiget, nachdem zuvor burch dieſe Be⸗ 
handlung die bis dahin trägen Unterleibsfunctionen wiederum: ge: 
tegelt und die Menftruation namentlich) reichlicher und laͤnge⸗ 
gefloſſen war. 1 
3. Chlorosis. Einmal wurde biefe Krankheit bei einem‘ 
zarten Mädchen von 16 Jahren beobachtet und war mit un: 
regelmäßiger Menftruation und Leucorrhoe complicirt; der zweite 
- Fall betraf eine-ältere Frau, welche den climacterifchen Jahren 
näher war. Bei beiden war der vorfichtige Gebrauch der — 
und natronhaltigen Arzeneien huͤlfreich. / 


198 


J — 


4. Molimina menstwualis. An den Erſcheinungen ber 
unter mannigfachen Befchwerden fich entwidelnden Menftruals 
function wurden zwei Individuen von 16 und 17 Jahren ges 
pflegt, und bei etfierer ‚ver Tartarus boraxatus, - bei legterer 
dad Natrum carbonicum mit gutem Erfolge gereicht. 

5. Menstruatio praematura.. Von zu früh erfcheinender 
Menftruation wurde ein merkwuͤrdiger Zall ‚beobachtet, welcher 
fich bei ‚einem-.Kinde  von- acht Jahren. zutrug. Von einer blüs 
benden Mutter in ihren beften Lebensjahren, und einem kraͤnk⸗ 
lichen mehr bejahrten Water, einem Italiener erzeugt, hatte fich 
bei dem Mädchen feit einem Jahre, ‚ein periobifch alle 14 Tage 
wieberfehrender Blutabgang aus der Scheide eingefunden. Sie 
war regulär: geftaltet, früher . ſehr gefund gewefen, . und befaß 
auffallend langes, dumfeles Haupthaar, ‚fonft aber Feine Spur 
von Pubertätdentwidelung. Mit dem Eintritte diefes ungewoͤhn⸗ 
lichen, jeboch periodiſchen Blutabgangs aus der Gebärmutter, 
ſchwanden ihre Kräfte; fie wurde müde, traurig, fehr bleich, und 
nach geendetem Blutabgange ganz gelb und von. mwachsartiger 
Hautfarbe. Es zeigte fich einige Tage zuvor ein gelblicher, bis- 
weilen blaßer, milchweißer Schleimfluß, worauf der Abgang einer 
mäßigen Quantität Blut folgte, welcher zwei. bis Lrei Tage ans 
dauerte und abermals in. Schleimabfonderung überging. Nach) 
einer. achtmonatlichen. Andauer dieſer Erſcheinung ftellten  fich 
gänzlihe Appetitiofigkeit, ſchmerzhaftes Gefühl im Unterleibe, 
hartnaͤckige Leibesverſtopfung, Abmagerung, Hüfteln, Morgens 
ſchweiße, Schlafloſigkeit, Petechien auf der ganzen Oberflaͤche 
des Koͤrpers und hectiſches Fieber ein, wodurch nun die Mutter 
der Kranken unſere Huͤlfe zu ſuchen veranlaßt wurde. Wir hatten die 
Freude, das Maͤdchen herzuſtellen und zwar auf folgende Weiſe: 
um nämlich den Tonus der Faſer zu erheben umd ber Ent: 
mifhung der. Säfte zu begegnen, gaben wir ihr Mineralfäuren. 
Den Anfang machte und zwar wegen der vorwaltenden gaftrifchen 
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Befchiwerden dad Acidum muriatieum oxygenatum; hierauf 
ließen: wir Phosphorfäure in Verbindung mit Zimmet, Quaffia 
u. a. endlich Eifen und .eifenhaltige Bäder folgen, womit ber 
Aufenthalt in. freier Luft und.der. Genuß bes Obſtes verbuns 
den wurde, - — 
6. Menstruatio justo frequentior. Die zu ‚häufig er⸗ 
ſcheinende monatliche Reinigung wurde in fünf. Faͤllen beobachtet, 
und betraf in dreien volblütige Frauenzimmer zwifchen dem 19ten _ 
und W8ten Lebensjahre, deren. Kraftaufwand. mit ihrem . Kraft: 
vorrathe in Feinem Verhaͤltniſſe ſtand. Diefe: Perfonen wurden 
durch. Aderläffe und den: Gebrauch von vegetabilifchen fäuer: 
lichen Getränken hergeftellt. Ein Fall betraf ein ausfchweifendes 
Frauenzimmer; der andere eine Frau in den Elimacterifchen Jahren. 
Hier leifteten das Eifen und die mineralifchen Säuren gute Dienfte. 

7. Menstruatio justo. rarior. Zweimal wurbe Anomalie 
ber Menftrualfunction von derjenigen Art beobachtet, welche 
ihren Typus innerhalb acht Wochen wiederholte und. an Quarz 
tität fparfamer war. In einem Falle war leicht zu: befeitigende 
Örtliche. mechanifche Urfache vorhanden, in dem; anderen ob- 
structio abdominalis. Die üblen; Erfcheinungen als: Schwin⸗ 
del, Nafenbluten., Refpirationsbefchwerden u. f. w. wurben Durch 
Beine Aberläffe am Fuße und ben‘ Gebrauh von  Mittelfalzen 
befeitigt,. und die. Menſtruation dadurch geregelt. - 

8. Amenorrhoea. An .diefee eben fo laͤſtigen als ger 
fährlichen. Krankpeit wurden fünf Individuen Gegenftand Arzt: 
licher Pflege. Zwei: von ihnen befanden fich in. ihrem 17ten 
Sahre, waren robufte und ſtarke, wohlgewachiene Mädchen, bei 
denen außer der Menftruation die übrigen Merkmale der be 
gonnenen Gefchlechtöreife nicht fehlten. Beide von gleicher Con⸗ 
flitution, gleihem Habitus, Elagten über die. heftigften, vierwoͤ⸗ 
chentlich wiederkehrenden Befchwerden, und fuchten endlich 
in unferer poliklinifchen Anftalt Huͤlfe. Cine überwiegende 


200 





Thätigkeit bes arteriellen Syftems fchien im Allgemeinen-der Grund 
ihrer Befchwerben zu fein, welche rein im Gefäßſyſtem ſich Auf 
festen, und ald Schwindel, Kopfſchmerz, Erbrechen „; Stuhlvers 
flopfung und Beängftigung in der Präcordialgegend Hauptfächlich 
hervortraten. Aderläffe am Fuße, der Gebrauch des Natrum 
earbonicum in Verbindung mit anderen weiße Säfte durch den 
Darmkanal <entleerenden Mitteln, waren hier von dem beflen Er: 
folge. ‚Bei. einem Individuen trat die Menſtruation mit dem 
zweiten Typus, bei dem anderen. mit dem britten ein. Die Nach: 
Eur beftand in. der Anwendung bittere und die Stuhlausleerung 
befördernder Mittel: Ein drittes 2ijähriges Mädchen von mittler 
Größe und ſchlanker Geftalt, war an diefer Krankheit. bereits 
früher mehreremal von Aerzten behandelt worden; bei jedem 
Vollmonde hatten fich bei ihm feit mehreren Jahren die heftigſten 
molimina menstrualia ;gezeigt, welche fich durch große Beaͤng⸗ 
fligung in der Bruft, Herzklopfen, Kopfſchmerz, Ohrenfaufen 
und Erbrechen zu. erkennen gaben; es pflegte dabei entweder an⸗ 
haltend zu weinen und war nach drei bis vier Tagen erleich⸗ 
tert, oder es ſtellten ſich den epileptiſchen aͤhnliche Kraͤmpfe ein, 
und fchienen: bad Leben der Ungluͤcklichen zu gefaͤhrden. Dieſe 
und ähnliche Erſcheinungen waren zur Fruͤhjahrszeit weit hef⸗ 
tiger als zu den übrigen Zeiten. Dabei war: Patientinn: von 
fhwächlicher Conftitution, gracilem Gliederbaue.und von einem 
nur fehr ſchwach 'angebeuteten weiblichen Habitusz ihr Buſen 
gering entwidelt, die Schaamtheile mit wenig Haaren befegt. — 
Im Mai 1830 wurde. fie unter folgenden. Symptomen zuerft 
von. und ‚beobachtet: dad Geficht war’ geröthet, gleichgültig, das 
Auge ftarr, die Pupille erweitert, der Puls befchleuniget, groß, 
leer; fie ſchlief beſtändig, ohne zu beliriren. So befand fie fich 
ſchon am 14ten Tage nach dem Eintritte der legten periobifchen 
Befchwerden, welche man durch allerhand treibende und ſchäd⸗ 
liche Hausmittel in einen Menftruationsfluß umzuwandeln bemüht 
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gewefen war. Alle Berfuche, dieſe Unglüdliche zu retten, fchei: 
terten ‚ander Unabwendbarkeit des am Sten Tage der Behand: 
lung am Typhus stupidus erfolgten Todes derfelben. — Die 
Section: beftätigte uMfere Muthmaßung einer. vorhandenen Atro⸗ 
phie des Uterus. Das Beden, an welchem der weibliche Typus 
nicht zu ‚merken war, wurde, wie dad ganze Knochengerüft, 
ſchwach entwidelt gefunden, die äußeren Geburtötheile mit wenig 
Schaamhaaren‘ befegt, ber Hymen vorhanden, die Scheide fo 
eng, daß ber unterfuchende Finger nur ſchwer einzubringen ver 
mochte, die Scheidenportion in der Größe einer Erbſe und die 
Mündung derſelben nur ſchwach angebeutet. Bei ber innern 
Section wurden alle. übrigen der Serualfpähre-angehörigen Dre 
gane, jedoch nur in Andeutung entdedt, und das ganze hoͤchſt 
intereffante- Präparat forgfältig erenterirt und der poliklinifchen 
Sammlung beigefügt. 


Der vierte und fünfte Fall betrafen Viragined. Bei ihnen 
lag offenbar die Urfache des Leidens in Abweichung der Ges 
fammtform des weiblichen Körperd von dem Achten Gefchlechts- 
Typus, bei beiden Individuen waren ebenfalls: die weiblichen 
Geſchlechtsorgane verfümmert, und die Scheidenportion nur ſehr 
ſchwach entwickelt. Sie wurden nad langwierigen ärztlichen 
Bemühungen nur erleichtert, aber nicht mit dem gewünfchten Er⸗ 
folge, nämlich der Hervorrufung der Menſtrualfunction, entlaſſen. 


9. Menstruatio nimia. Die zu reichlich bhervortretende, 
jedoch ihren Typus beobachtende monatliche Reinigung wurde 
dreimal der Gegenftand kliniſcher Wirkfamteit, war einmal Folge 
des Abortus, einmal Wirkung eines frühern unmäßigen Ge: 
brauches von Galomel, und einmal ber Begleiter von Hyper: 
trophie. Die erfterem genafen durch den vorfichtigen Gebrauch 
des Eiſens, die legtere blieb ungeheilt. 
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10, ‘ Menstruatio discolor, franfhaft veränderte monat⸗ 
liche Reinigung in Rüdficht der Farbe Fam fechsmal vor, und 
wurde mit wechfelndem Glüde behandelt. 


11.. Menostasis, In 29 Fällen wurden die Folgen des 
Ausbleibens der fonft regelmäßigen mohatlichen Reinigung aus 
den verfchiedenften Quellen beobachtet. Im der Mehrzahl der: 
felben war Plethora abdominalis und überhaupt Traͤgheit der 
Functionen ber Unterleibsorgane die nächfte Veranlaffung, - bei 
andern war durch hartnädige Wechfelfieber diefe Function‘ un: 
terdruͤckt worden, und bei einem nur geringen Theile lag Schwäche 
der Serualorgane mit allgemeiner Kraftlofigkeit zum Grunde. — 
In den erfteren Fällen thaten Aderläffe am Fuß und Natron 
haltige Mittel die beften Dienftez bei Menoftafien nach Wechſel⸗ 
fiebern dagegen wurde die auflöfende Methode und fpäter Am- 
moninm muriaticum martiatum. mit bitterem Extractivſtoffe 
mit günftigem Erfolge angewandt; in einigen Fällen halfen das 
Eifen und die fogenarmten Emmenagoga, fo daß Feine der Er: 
krankten ung eheilt entlaſſen wurde. 


12. Dysmenorrhoea. Sechsmal wurde: in "Fällen von 
Frampfhafter und überhaupt mit Schmerzen verfnüpfter Men: 
ſtruation Hülfe geleifte. Vier Individuen von dieſen waren 
verheirathet und biöher unfruchtbar geweſen. Natrum car- 
bonicum, ®orar, Tartarus boraxatus wurden in Verbindung 
mit Aderläffen mit wechſelndem Glüde in Anwendung gebracht, 
in einzelnen $älen auch von antipasmodicis Gebrauch, gemacht, 


13. :Leucorrhoea wurde 12mal der Gegenftand unferes 
Heilverfahrend. In fünf Fällen war fie die Folge von. wirk⸗ 
licher Atonie der Serualorgane, viermal jedoch mit Hypertrophie 
des unteren Segmenteö der Gebärmutter-und einem hohen Grabe 
von Erethismus gepaart; bie übrigen Fälle waren gemifcht und 
in mehreren Lagenabweichung dieſes Xheiles wahrnehmbar. 
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Die erften Fälle wurden burch tonifche Mittel mit Gluͤck behanbelt, 
bei Erethismus wurde ber Kamphor mit gutem Erfolge gereicht. 

14. Metrorrhagia acuta wurde Amal behandelt; 

15. _ Metrorrhagia lenta 9mal. As Urfachen wurden 
in mehreren Fällen: die anni climacteriei, in anderen Hyper⸗ 
. trophie- der -Gebärmutter und beginnendes Gareinom bemerkt; 
auch diefe, Krankheit lohnte mit wechfelndem Gluͤcke die Bemuͤ⸗ 
hungen des Arztes, und wich öfters FERNEN) Ratanhia, 
Alaun und Camphor. 

16. Rheumatismus uteri wurde einmal beobachtet, 

17. Metritis chronica bei zwei Individuen, 

18.. Hypertrophia uteri bei einem, Diefe, in ihren Er= 
fheinungen ‚wenig verfchiedene Krankheiten, wurden mit gutem 
Erfolge duch Eleine Aderläffe, durch den Gebrauch der Blut- 
egel, der laumarmen Bäder, innerlich durch. Galomel, fo wie 
der zuruͤckbleibende Erethismus durch Gamphor gehoben. An 

‚19. Induratio uteri benigna wurden zwei Individuen 
mit Gluͤck gepflegt. 

20. Mola.  Diefe. Afterorganifation: fahen wir in brei 
Fällen, und betrachten fie unter den Krankheiten des Weibes im 
„ungefchwängertem Zuftande, da fie doch unmöglich dem wahren 
Begriffe yon Schwangerfchaft zufolge, diefer zugezählt werden 
koͤnnen, auch ihr Abgang eben fo wenig die Benennung Geburt verdient. 

€. B., verheirathet an einen Zagearbeiter, 30 Jahr alt, 
von mehr ald mittlerer. Körpergröße, tobufter Conftitution, ges 
fundem Habitus, ‚fanguinifchephlegmatifchem Temperamente, fühlte 
fich bei ihrer Aufnahme, am iften Decemiber 1830, feit dreien 
Sahren zum. 2tenmale. fehwanger. Seit ihrem erften Wochen: 
bette war fie niemals frei von Beſchwerden gewefen, welche 
ihren Grund in Unregelmäßigfeiten der Function: bed Seruals 
Syſtems gehabt hatten, glaubte fich jet. im dritten Monate 
fhwanger, und hoffte eine Verbeſſerung ihrer vermeinten 
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Schwangerfchaftsbefchwerden, welche jedoch ungeachtet unferer - 
Bemühungen eher Zu= ald abnahmen. — Am 24ften Septemb. 
bekam fie ‚ohne alle äußere VBeranlaffung wehenartige Schmerzen, 
auf welche fich bald ein geringer Blutabgang zeigte, der fchnell 
in einen fo heftigen - Gebärmutterblutfturz überging, daß fie 
ohnmächtig aufs Bett getragen werben mußte, und unfere Hülfe 
begehrt wurde. Die von und angeftellte Erploration ergab eine 
beginnende Eröffnung des Muttermundes und einen für. die 
angenommene Zeit der Schwangerfchaft höher ‘gelegenen Grund 
des Uterus, ohne daß ein Kindestheil oder ein fonftiger fremder 
Körper wahrzunehmen gewefen wäre Da bie Blutung aus 
"ven Gefchlechtötheilen noch andauerte und hoher Grad der Ents 
Fräftung flatt fand, fo wurden zur Befeitigung der hohen Le: 
bensgefahr blutftillende Mittel angewandt, unter welchen -ein 
‚ mit Eſſig getränkter Schwamm an das laquear vaginae an⸗ 
gebracht, Leinwand mit Effig angefeuchtet über die regio pubis 
gelegt, und zum innerlichen Gebrauche Zimmetwaffer mit Tinct. 
aromatico-acida als augenblidliches Analepticum die wichtigften 
waren. Der Abgang einer mola carnosa erfolgte in einigen 
Stunden, worauf die Blutung fland und die Frau fi) langfam 
erholte. — In den zwei anderen Fällen, die fih an ſchwaͤch⸗ 
lichen Mehrgebärenden im bereitö vorgerüdten Alter ereigneten, 
gingen im dritten und vierten Monate nach dem Ausbleiben der 
Menftruation Blafenmolen ab. i 
21. Seirrhus uteri Fam Qmal vor. Bei einer Frau, bei 
welcher die Portio vaginalis in Form eines Zuckerhuts ſcirrhoͤs 
entartet war, wurde die gänzliche Entfernung bderfelben nach der 
neueften Empfehlung. der franzöfifchen Wundaͤrzte befchloffen, 
wozu die noch ziemlich. junge und fehr muthige, Kranke fich leicht 
entſchloß, um. dem furchtbaren Gefchide zu entgehen, durch 
Krebs zu’enden. Die Operation gefchah, ohne daß ein Vorfall 
der Gebärmutter bewirkt werden durfte, mit ber v. Sieboldfchen 
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Polypenfcheere, welche durch wiederholte Anfegung die Ampus 
tation der ganzen portio vaginalis bewirkte. Ein enormer Blut⸗ 
verluft folgte fogleich der Operation, und Eonnte nur mit fehr 
‚ großer Mühe, vermittelt Tamponade der ganzen Scheide, ge 
ſtillt werden. Nichts defto weniger erfolgte doch noch in den 
näcften Tagen ein. entzimdliches Leiden des Uterus und ber. 
Harnblafe, nach. deffen Befeitigung nur ein Eurzer Zeitraum von 
anfcheinender Hoffnung eintrat; - denn bald erneueten fich die 
alten Befchwerden, denen Carcinoma uteri apertum folgte, an 
welchem die Kranke dreiviertel Jahr nach der Operation unter 
ging, — Wir haben in dem Verlaufe diefer Krankheit feine 
Aufforderung gefunden, biefe Operation zu wiederholen. 


22. Carcinoma uteri. Auögebildeter Krebs der Gebär- 
mutter wurde einmal durch kurze Zeit behandelt, und fpäterhin 
an eine andere Heilanftalt abgegeben. 


23. Prolapsus uteri completus fam achtmal, 

24. Prolapsus vaginae dreimal vor. Sämmtliche Fälle 
betrafen Frauen vorgeruͤckten Alters, deren Verhältniffe eine Nas 
dicalfur nicht. geftatteten, die jeboch baldige Huͤlfe bei ihren 
Leiden von und erwarteten, und denen dieferhalb als Palliativs 
mittel Mutterkraͤnze von Lindenholz mit Wachs überzogen ap: 
‚plicirt würden. 


25. Retroversio uteri fam einmal vor, eben fo. oft 

26. Pronatio uteri. ‚Beide Fälle bewirkten fehr große 
Befhwerden, unter denen hartnädige Leibesobftructionen und 
Harnbefchwerben, Schmerz im Beden und unregelmäßige Men- 
fruation die wichtigften waren. Der Gebraud von natronhals 
tigen Abführungsmitteln, Vaginalſchwaͤmmen mit adftringirenden 
Stoffen, und anderen tonifchen Mitteln zum Schluß der Eur bes 
wirkten die Heilung diefer Lageabweichungen. . 

27. Oophpritis chronica wurde Imal mit Glüd behandelt. 


x 
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28. Induratio ovarii wurde mal mit minderem Gluͤcke 
der Gegenftand unferer Thaͤtigkeit. Einmal war ſyphilitiſche 
Dykraſie nicht zu verkennen; ber zweite Fall endete mit Scirrhus. 
29. Abscessus ovarii chronicus ald Folge einer Eier: 
ſtocksentzuͤndung nach einer fehweren Geburt, welche bereits feit 
zwei ein halb Jahr erfolgt war, wurde einmal geheilt. 

30. Hydrops ovarii fam einmal vor. Diefe merkwuͤr⸗ 
dige Entartung des Eierftodes, von und bereitd im zweiten Jahre 
beobachtet, gewährte uns ſchon 9mal Gelegenheit, die Punctur 
des Ovarii veranflalten, und jedesmal gegen zwanzig Quart 
Waffer entleeren zu laſſen. 

31. Fistula vesico-vaginalis als Folge eines vernach⸗ 
läßigten Wochenbettes bei einer zum drittenmale durch Perfo— 
ration entbundenen Frau, mit rhachitiſchem Becken, von weniger 
als 3 Zoll Conjugata, deren bei Gelegenheit der Operation dieſes 
Krankheitszuſtandes ſchon im vorjaͤhrigen Berichte sub Nro. 2. 
Erwaͤhnung gethan iſt, wurde auch in dieſem Jahre Gegenſtand 
unſerer wundaͤrztlichen Bemühungen. — Da die früheren Er⸗ 
fahrungen darzuthun ſchienen, daß es durchaus nothwendig ſei, 
die Fiſtelraͤnder in einen hoͤheren Reactionszuſtand zu verſetzen, 
den das cauterium potentiale nicht hervorzurufen im Stande 
geweſen war: fo wurde befchloffen, das Glüheifen in Anwen: 
dung zu bringen. Nachdem alles zur Anlegung der blutigen 
Knopfnath vorbereitet, die Kranke zwedmäßig gelagert, und der 
übrige Theil der Scheide gegen bie Wirkung des Feuers ge: 
fichert worden war, wurde dad Glüheifen durch ein Leitungsrohr 
zu ber Fiftel geführt und mit ihren Rändern in kurzen Contact 
gebracht, welche fpäterhin Durch die blutige Nath vereinigt wurden. 
Aber auch diefer Verſuch hatte das frühere ungünftige Refultat, 
ließ aber noch den Verdacht zu, daß aus zu großer Beforgniß 
dad Ferrum candens nicht eingreifend genug angewandt worben 
wäre. Um auch biefen Zweifel zu heben, wurde der Gebrauch 
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defjelben wiederholt, dem zwar eine heftige Eyftitis zum Beweiſe 
der räftigen Einwirkung. folgte, nicht aber eine Heilung ber 
armen Frau, welche wohl ſchon wegen ihrer Standhaftigkeit und 
Beharrlichkeit bei unfern wahrli nicht fehonenden Operationd- 
verfuchen ein beſſeres Geſchick verdient hätte: 

Möge man und nicht der Graufamkeit oder, der Eitelkeit, 
eine folche Fiftel durch die Operation heilen zu wollen, beſchul⸗ 
digen; denn wer das Unglüd folcher Leidenden in feinem ganzen 
Umfange kennen gelernt hat, den wird. gewiß das Mitgefühl zu 
jeder Thätigkeit vervflichten, und die Ueberzeugung tröften, daß 
fein Verfahren, möge es noch fo fehmerzhaft fein, den Grad 
des fchon beflehenden Leidens zu erreichen im Stande fein Fann. 
Den Beweis davon liefert und außerdem die noch jegt wieder 
holte Aufforderung der unglüdlichen. Frau, auf andere Heilver: 
fuche für fie zu finnen. Der nächte Jahresbericht wird unfer 

fortgefegted Bemühen näher mittheilen. 


1 





Die Krankheiten der Kinder 


gewähren und für den Elinifchen Unterricht ein reiches Feld. Es 
giebt wenig volfreiche Städte, in. denen die verberblichften Krank: 
beiten der Kinderwelt, namentlich unter ben ärmern Bewohnern, 
zwifchen dem’ erften und britten Lebensjahre fo verheerend, alle 
urfächlichen Momente zu ihrer Entftehung fo vereinigt, wo ende 
lich Abhülfe diefer Uebelftände fo fparfam aufzufinden find, als 
in der unfrigen. Es waltet ein dunkeles Mißgefchid über die umehlich , 
Geborenen, deren Mortalitätöverhältnig zu denen in der Ehe 
erzeugten groß ift. — Daher das langgefühlte Beduͤrfniß einer 
verftändigen Aufficht über die Pflegekinder und ihre Erziehung; 
daher da -Iebentig ausgefprochene Erforderniß eines provinziellen 
Zindelhaufes, wie die hochherzigen Gefinnungen anderer Staaten 
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fie längft gefchaffen haben; daher der große Andrang ber. Hülfe 

Suchenden zu unferer ‚Anftalt, die es fich zur angenehmen. Pflicht 

gemacht hätte, auf das Wohl der Kinder noch mehr einzumirken, 

wenn ihr nicht. die finanziellen Kräfte dazu gebrächen. Diefe 

- Verhältniffe nöthigten und am Ende des vorigen Jahres zu 

dem Befchluß, die Anzahl der aufzunehmenden Kinder zu be 

fhränfen, welche jedoch im Verlaufe diefes Jahres wiederum 
auf 210 angewachfen ifl. Darunter find begriffen: 

A. Krankheiten der Neugebornen, Mißbildungen 
und fonftige Anomalieen. 

B. Krankheiten, welde der erſten Entwidelungs: 

epoche des Eindlihen Alters angehören, alfo 
entweder Krankheiten der Säuglinge, oder 
folder Kinder, welde — Alter am naͤchſten 
ſtehen. 

C. Die Mehrzahl der Fälle aber betrifft ſolche Krankheiten, 
welche ihren Grund in fehlerhafter Digeftion, Affimi- 
lation und Reproduction haben. 

D. Endlich befinden fi darunter fporadifche oder epide— 
mifche Krankheitsformen, welche, obzwar dem Find: 
lichen Organismus als Entwidelungöproceß nicht ausſchließ⸗ 
lich zugehörend, dennoch ber Behandlung für werth— ge⸗ 

. halten: wurden. 


A. Mißbildungen und ſonſtige Anomalieen 
der Neugebornen. 


4. Hemicephalus. Diefe merkwürdige. Mißbildung kam 
1mal vor; das Kind flarb in den erſten Stunden nach der Geburt. 

2. Hypospadiaeus wurde einmal bei einem im Policli⸗ 
nicum todtgebornen Kinde beobachtet. 

3. Schäbeleindrud Fam Imak vor; in zwei Fallen 
kamen die Kinder nach ſchweren Geburten todt, eins aber. 
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lebend zur Melt, und behielt mit geringer Audgleichung den 
Eindrud fehr lange Zeit. 

4. Palatum bifidum, Wolfsrachen, wurde mal beob⸗ 
achtet; eins biefer Kinder wurde bid zum Aten Monate erhalten 
und dann ber hiefigen chirurgifchen Klinik uͤberwieſen, wo es 
operirt wurde; dad andere ging nad) ſechs Wochen unoperirt 
aber atrophiſch unter. 

5. Talipes wurde 1mal und zwar mit is Er: 
folge behandelt. j 
6. Frenulum lingüae justo longius fam Omal vor, 
wodurch bie Kinder am Borftreden der Zunge und daher am 
Säugen gehindert wurden. Diefer Umftand gab Indication zur 
Operation, bie in einer Einferbung mittelft der Schmittfchen 
Scheere von einigen Linie Tiefe beftand. 

7. Scheintod bei Kindern unmittelbar nach der We⸗ 
burt wurde 13mal beobachte. Darunter befanden fich zehn 
apoplektifche und drei aſphyktiſch geborne Kinder, welche fämmt: 
lich ind Leben gerufen wurben. 


B. Krankheiten ber erftien Entwidelungsepode 
j des kindlichen Alters. 


1. Induratio telae cellulosae (Scleroderma) wurde bei 
einem Neugebornen männlichen Gefchlechts beobachtet. Der 
Knabe war in der Mitte des Junius 1830 ausgetragen und 
wohlgenährt, von einer in Elend und Dürftigkeit lebenden Mutter - 
geboren, und ermangelte gänzlich einer forgfameren Pflege und 
eines gefunden Aufenthaltortes, da die Wohnung der Mutter 
feucht und in jeder Beziehung fchlecht war. Am achten Lebens: 
tage des Kindes begann die Krankheit an einigen Stellen ber 
Unterertremitäten, nahm bald die Gefchlechtötheile ein, und feßte 
- fi) von dort über den ganzen Körper ziemlich ſchnell fort, ver= 
änderte die Farbe der Haut und machte diefe hart, uneben 

14 
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gefchwollen ; dabei fühlte fich das Kind ſtets kuͤhl an und fchrie 
kläglich. Es nahm auffallend ab, wurde gelbfüchtig und flarb am 
Trismus noch vor ber dritten Woche. Die hier angewandten 
Mittel, ald Klein und aromatifche Bäder, Blutegel auf die 
Bruft und innerlich flüchtige Arzeneien vermochten en das 
ſchwache Leben aufzuhalten. 

2. Induratio mammarum (mastitis recens- natorum) 
vourde bei einem 17 Zage alten Knaben beobachtet; beide Brüfte 
waren in ber Größe eines Borftdorfer Apfels’ angefchwollen, 
fchmerzhaft, und die ber linken Seite verhärtet. Die Heilung 
wurde. an der rechten Bruft blos durch erweichende Breium⸗ 
fhläge bewirkt, an der Linken dagegen bei der Hartnädigkeit 

des Uebels durch Galomel innerlih und bas Ung. hydrargyri 
cinereum mit Ung. flavum äußerlich. 


3. Descensus testiculi difficilis. Das ſchmerzhafte Her⸗ 
abſteigen des Hoden wurde bei einem Ymonatlichen Knaben beob⸗ 
achtet. Unter Vermeidung jedes mechanifchen Eingriffes, durch 
welchen dad Uebel früher bis zur hohen Entzündung gefteigert 
war, fo wie burch die Anwendung einiger Blutegel und erwei- 
chender Breiumfchläge überwand ber Teſtikel das Hinderniß, 
worauf fih Ruhe und Genefung bed Kindes einftellten. 


4. Icterus recens-natorum. An Gelbfucht der Neuge: 
bornen leidend, wurden vier Kinder zur- ärztlichen Pflege ges 
bracht, und diefelbe Krankheit außerdem 6mal bei den im Pos 
liklinikum gebornen Kindern beobachtet. Die meiften hatten bei 
der Geburt langwierigen und großen Drud auf ben Kopf er- 
litten, bei einigen mochte Erfältung bie Veranlaffung gewefen 
fein, bei andern fchlechte Nahrung. Mit Ausnahme eines Falles 
genafen die Kinder Teicht bei dem Gebrauche von Rhabarber u. dgl. 
5. Aphthae. An Schwämmchen wurden fechd Individuen 


behandelt, und zwar wurde ftet3 mit der drklichen Behandlung ' 
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eine antigaftrifche Heilmethode, und da, wo die Umftänbe es 
geftatteten, eine zweckmaͤßige Diät verbunden. 

6. Erysipelas recens-natorum. An Roſe ber Neuge: 
bornen litten zwei Individuen. In dem einen Falle wurde ein 
Knabe von 13 Tagen davon an den Gefchlechtötheilen ergriffen, 
von wo aus dad Uebel fi in einem Zeitraume von 9 Tagen 
über ben ganzen Körper verbreitete und unter Convulſionen den 
Tod herbeiführte. » Dad andere Kind hingegen in bem Alter 
von einem halben Jahre genad; bie Krankheit nahm hier ihren 
Urfprung an ben untern. Extremitäten, verbreitete fi von da 
aus über den größten Theil des Körpers, und war mit einem 
foporöfen Zuftande, verbunden, welcher durch Calomel und Blut: 
egel befeitigt wurde. An 

7. Ophtalmia recens-natorum wurden neun Kinder ge: 
pflegt. Die Krankheit verlief in den meiften Fällen gutartig, 
bei hartnädigeren Formen wurde Sublimat mit Opium in fehr 
verduͤnnter Auflöfung mit Erfolg angewandt. 

8. Dentitio diffieilis wurde in den verfchiedenften Aeufs 
ferungen und mit befonderer Affection bald des Kopfes, bald 
ber Bruft= ober Unterleiböorganen an zwanzig Kindern wahr: 
genommen und behandelt, von denen neungehn genafen und 
eins farb. 

9. Hiydrocephalus aeutus wurde 8mal im erften Stabium, 
und zwar durchaus mit glüdlihem Erfolge durch eine firenge 
Antiphlogoſe behanbelt. 

10. Tussis convulsiva fam mal vor und wurde nur 
bei einem Kinde geheilt; das andere, noch nicht ein Jahr alt, 
farb plöglich fuffocatorifch. 

11. Miliaria wurde Imal beobachtet. 

12. Varicella Qmal. 

13. Hernia umbilicalis behandelten wir bei drei Indi⸗ 
viduen folgendermaßen: ber Bruch wurde vorfichtig zuruͤckgebracht, 
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die Raͤnder des Nabelringes von beiden Seiten genaͤhert, und 
durch Heftpflaſter von Gummi Ammoniacum und Acetieum 
scilliticum bereitet, ‘in dieſer Lage erhalten; auf dieſe wurde 
ein rundes Heftpflaſter aus demſelben Stoffe von zwei bis drei 
Zoll Durchmeſſer befeſtiget, und darauf eine grabuirte Compreſſe 
gelegt und mit gewoͤhnlichem Heftpflaſter befeſtigt. Unter dieſer 
ſehr einfachen Behandlung haben wir die Freude gehabt, den 
Nabelring innerhalb weniger Wochen in allen drei Fällen oblit⸗ 
teriven zu fehen. 

Weniger glüdlich fiel die Behandlung aus von 

44. Hernia inguinalis, welche 2mal zur Flinifchen Beob⸗ 
achtung kam. Der eine Fall nähmlich betraf einen 4woͤchent⸗ 
lichen Knaben, bei welchem der Bruch erft kuͤrzlich entftanden 
war, fich aber auch gleichzeitig eingeflemmt hatte. Als unfere 
Hülfe erheifcht wurde, war bereits die Franke Seite des Hoben- 
faces geröthet, eine Erſcheinung, welche ben ſchon erfolgten es 
bergang der Entzuͤndung der Brucheontenta in Brand nur leider 
allzubeftimmt anzeigte, und auch im Verein mit dem fo zarten 
Alter des Kindes nach unferer Ueberzeugung die Operation des 
eingeflemmten Bruches entfchieden contraindicirte. Die ange: 
wandten therapeutifchen Bemühungen blieben erfolglos, und das 
Kind ftarb noch am Aften Tage nach der von uns eingeleiteten 
Behandlung. Wie lange die Einflemmung beftanden hatte, Fonnte 
von den Angehörigen nicht genau ermittelt werben. Im zweiten 
Falle’ war dad Kind acht Wochen alt und der Bruch beweglich. 
Letzterer wurde durch einen zweckmaͤßigen Verband palliativ behanbelt. 


C. Krankheiten der Neugebornen, welde in feh⸗ 
lerhafter Ernährung ihren Grund haben _ 
1. Dyspepsia recens-neatorum. Verdauungsbeſchwerden 
der Neugebornen kamen bei 19 Individuen vor, und traten 
unter Begleitung von Blaͤhungen, Colik, Durchfaͤllen dder 
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Leibesverftopfungen, übermäßigem Erbrechen, Schluchzen u. dgl. 
auf. Von diefen wurden 16 genefen und eins erleichtert ent 
laſſen; zwei ftarben. — Von beiden legtern war eins an allge: 
meiner Abzehrung, das andere an Krämpfen zu Grunde ge: 
gangen; bei erflerem wurden bei ber Section Gafteromalacie, 
‚bei dem legteren aber einige ascarides lumbricoides gefunden. 
2% An chroniſchen Hautausfchlägen ‚litten zehn 
Individuen: 

an exusta lactea nämlich zwei, 

an crusta serpiginosa drei, 

an impetigo scrophulosa eins, . 

an intertrige drei, 

+ an favus eine. 

Bon diefen Kindern find neun genefen, und zwar durch den Ge⸗ 
brauch hautreinigender Baͤder und die Thaͤtigkeit des Darmka⸗ 
nals erhebender Mittel; eins iſt bei crusta — an fe- 
bris lenta untergegangen. 

3. An Atrophia recens -natorum wurden 21 — 
gepflegt. Von dieſen ſtarben 8, 2 wurden erleichtert und 11 
nach unſaͤglicher Muͤhe geneſen entlaſſen. — Die Section der 
Leichen ergab in einigen Fällen Entartung der wichtigſten Ein⸗ 
geweide bed Unterleibes. — Die Genefung der hier beobachteten 
Individuen gelang vorzüglich durch den Gebrauch ftärfender- 
Bäder, durch die Verdauung ftärkende, gelind auflöfende Arz⸗ 
neien und eine leicht verdauliche Diaͤt. — Bei den erleichtert 
Entlaſſenen lagen Dyskraſien zum Grunde, welche erſt, wie die 
Erfahrung lehrt, in den ſpätern Entwickelungsepochen aus dem 
Organismus entfernt zu werden pflegen. 

4,- An ulceribus linguae gastrieis wurden 4 Kinder ges 
pflegt. Alle waren bereits entwöhnt und früher fehr wohl ge 
nährt gewefen. Es zeigten ſich in Begleitung dySpeptifcher \ 
Beſchwerden zuerft Eleine Bläschen an der Zunge, welche fich 
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allmählig audbreiteten, und obgleich oberflächliche doch hartnaͤk⸗ 

kige Gefchwüre ‚bildeten. Dabei magerten die Kinder ficht» 
bar ab, und zwar ohne aufgetriebenen harten Leib, fondern viel- 
mehr bei gleichzeitigem Eingefallenfein deffelben; fie befamen 
einen trüben Blick, mißfarbene Haut und Appetitlofigfeit, bis 
endlich Durchfälle das Sinken ihrer Kräfte befchleunigten. Unter 
biefen Verhältniffen wurden die Kinder aufgeriommen und durch 
emetica, ammonium muriaticum, ipecacuanha und zuleßt 
durch valeriana und calamus aromaticus behandelt und geheilt. 

5. An febris, meseraica wurden brei Kinder gepflegt, 
von denen eins ftarb, da das Uebel fchon eine zu gefährliche 
Höhe erreicht hatte. Zwei dagegen genafen vorzugsweife durch 
den Gebrauch von Galomel. 

6. An scrophula universalis wurden nur drei Indi⸗ 
viduen wegen der Seltenheit ihrer Formen aufgenommen, zwei 
davon geheilt und eins erleichtert entlaffen. 

7. Abscessus scrophulosus colli einmal. 

8. Abscessus perinaei einmal. 

9. Rhachitis einmal. 

10. Paedarthrocace fam einmal vor und wurde geheilt. 

11. Cyphosis wurde mit weniger günftigem Erfolge eben- 
falls nur in einem Falle behandelt. ; 

12. Helminthiasis Fam ſechsmal vor und wurbe mit 
Gluͤck behandelt. 

13. Fluor albus ex helminthiasi wurde I3mal geheilt. 


D. Sporadiſche und epidemiſche Krankheiten 
der Kinder. 
1. Tracheitis wurde zweimal mit dem guͤnſtigſten Erfolge 
behandelt. 
“2. Tussis catarrhalis wurde zehnmal der Gegenftand Eli- 
nifchstherapeutifcher Pflege. Im vier Fällen war Pleuritis 


215 





Damit verknüpft; in vier andern wurde ber Huͤſten chronifch; in 
noch zweien andern war eine Gomplication mit Zahnkrankheit, 
Obgleich die Kinder fämmtlich unter einem Jahre alt waren, 
fo wurden fie doc; genefen entlaffen. 

3. Tussis gastrica viermal. Sämmtlih daran behan⸗ 


delte Individuen wurden durch den Gebrauch der methodus _ 
antigastrica wieder hergeftellt. 


4. Pneumonia wurde nur einmal, und zwar bei einem 
Sjährigen Mädchen beobachtet. Die Krankheit, durch eine Er: 
Eältung im Monate December erworben, hatte eine folche Höhe 
erlangt, dad man die methodus antiphlogistica im meiteften 
Umfange, und trog des zarten Alters der Patientinn, eine reich 
liche Aderläffe in Anwendung hatte bringen müffen. Die Krank: 
beit ließ auf diefe fogleich von ihrer Gefahr nach, und das Kind 
wurbe hergeftellt. 

5. Synocha simplex wurde 1mal mit Glüd behanbelt, 

6. Angina membranacea ebenfald nur 1mal. Das 
Kind ftarb in den erften Stunden ärztlicher Behandlung. 
7. Synocha catarrhalis 10mal mit günftigem Erfolge. 


8. Synocha rheumatica fam 5mal vor; vier Individuen 
davon genafen, eins farb an Trismus in einem Alter von 2 Jahren. 


9. Cholera rheumatica wurde 1mal durch die methodus 
‚diaphoretica befeitiget. 

10. Diarrhoea, Hieran litten fieben Kinder, welche durch 
trodene Wärme, heiße Kleienſäckchen aͤußerlich, und durch bie 
Hautausbünftung fördernde Mittel hergeftellt wurden, 


11. Synochus gastricus dreimal. Diefe von der febris 
meseraica Baglivi wohl zu unterfcheidende Krankheit, wich dem 
Gebrauche der antigaftrifchen Methode und der größten Enthalt: 
famfeit von fchädlichen Nahrungsftoffen. - 
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12. Febris_intermittens — Omal beobachtet. Die 
‚ meiften diefer Formen waren Quotidianfieber; die erkrankten Indie 
viduen wurben durch den Gebrauch des Chinins fämmtlich her: 
. geftellt, ohne daß dabei Nachkrankheiten wären beobachtet worben. 

13. Diarrhoea eruenta wurde Imal beobachtet en einem 
Kinde von neun Wochen, und eben fo 

14. Haematemesis ‘bei einem Kinde von btei Zagen. 
Bei beiden war der Verdacht begründet, daß fie zuvor das 
Blut aus den Brüften der Mutter eingefogen hatten. 

15. Morbus maculosus fam imal vor. Das Yährige 
Kind hatte bei feiner Mutter, welche Galomel innerlich und das 
“ Ung. hydrargiri cinereum äußerlich gebraucht hatte, gemein 
fchaftlih in einem und demfelben Bette gefchlafen. Es ent: 


widelte fich bei demfelben ein hoher Grab von Speichelfluß, fo 


daß mehrere Zähne dadurch loder wurden und verloren gingen, 
und ın der Folge fich eine allgemeine Dyskrafie einftellte, deren 
gefährlichftes Symptom ſich durch diefe Fleckenkrankheit ausfprach. 
Das Kind war fehr lange und fehr gefährlich Frank, und nur 
allmählig gelang es, den Tonus der Safer wieder herzuftellen. 

16. Hydrocele wurde 1Imal und zwar durch die Schmuk⸗ 
kerſchen Fomentationen geheilt. 


Bericht über die Ergebniffe der geburtshüflichen Lehranſtalt 
zu Breslau im Jahre 1830. 





Am Schluffe ded vorigen Jahres waren 8 Schwangere und 
6 Wöchnerinnen im Beflande verblieben. Es wurden 210 
Schwangere im Laufe diefes Jahres aufgenommen, von denen 
197 niederfamen, 3 unentbunden entlaffen wurden und 18 
verblieben. Die Entlaffung vor der Nieberfunft wurde. verans 
loßt in einem Falle wegen feabiöfen Leidens, in einem zweiten 
durch Heilung einer Gmonatlichen Schwangern, welche in Ge 
fahr gewefen war, einen Abortus zu erleiden, und im dritten 
Falle erfolgte”fie eigenmächtig von Seiten der Perfon. 

Zu den 6 vorhandenen Wöchnerinnen kamen 197 Neuent- 
bundene, von denen 98 Erſt- und 99 Mehrgebärende waren. " 
Im Laufe des Jahres wurden entlaffen 190, geftorben find 2, 
ſo daß 11 im Beſtand blieben. Die entlaffenen Wöchnerinnen 
waren fämmtlich genefen, weshalb auch Feine Uebergabe an ans _ 
dere Heilanftalten nöthig war. Bon ben beiben verftorbenen 
Woͤchnerinnen fand die erfle im Monat Februar ihren Untergang 
plöglih am vierten Tage nach ihrer Niederkunft und Aufnahme 
‚in das Inflitut an Zungenlähmung, nachdem fie zuvor nur an 
einem mäßigen Huften gelitten "Hatte, Da bie Section der 
Leiche nicht in der Anftalt unternommen werben Fonnte, fo läßt 
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fi) auch die vermittelnde Todesurſache nicht genau angeben; 
die Art des Todes jedoch, wie ber abgemagerte Zuftand des 
Körpers machten es wahrfcheinlich, daß die Perfon ſchon früher 
an Lungenfucht gelitten und in Folge diefer verftorben fei. Die 
zweite der verfiorbenen Wöchnerinnen wurde am 23ten Der. 
ald Schwangere aufgenommen, war fehr dürftig genährt, frühz 
zeitig in ihren Gefichtözügen gealtert und hatte tiefen Kummer 
- und Kränkungen erlitten. Nachdem -fie am folgendem Lage 
einen groben Diätfehler fich hatte zu Schulden kommen laffen, 
ftellten fi am 25ften Schmerzen ein, welche gegen Mitternacht 
die Geburt eines Mädchens zwar vollendeten, jedoch mit augen- 
blicklicher heftiger Auftreibung des ganzen Unterleibes anbauerten, 
Es wurde fehr bald die antiphlogiftifche und antigaftrifche Mes 
. thobe in Anwendung -gebracht, welche jedoch die mit außeror: 
dentlicher Schnelligkeit und großer Intenfität um ſich greifende 
Entzündung nicht zu befeitigen im Stande war. Die Kranke 
ging am 3Often, alfo am Sten Tage nach ihrer Niederkunft 
unter, und zwar wie die Section nachwies, an Entzündung des 
Bauchfells und feiner Fortfegungen über den Darmkanal und 
den Uterus, an deſſen Anhängen fich —n Eiteranfamm: 
lungen vorfanden. j 
Bon den. 197 Neuentbundenen wurden, da Amal Zwil⸗ 
lingögeburten fatt fanden, 200 und I Kind geboren — 100 
' und 1 Knabe und 100 Mädchen. Von diefer Zahl 201 kamen 
10 tobt zur Welt; 7 waren längere Zeit vor der Geburt unters 
gegangen, wie dies theild aus den Ausfagen der Perfonen und 
den an ihnen beobachteten Erfcheinungen, theild aus dem Zus 
flande der Verweſung an den Früchten fich ergab, 3 aber waren 
erft während des Geburtsactes abgeftorben. Unter diefen 10. 
todtgebornen Früchten waren 4 un = und frühreife. — 15 Kinder 
gingen nach der. Geburt unter, und zwar 8 frühreife unter den 
Erfcheinungen von Lebensfchwäche, in einem Falle mit gleichzeitiger 
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Zellgewebeverhärtung zwifchen dem Aften und 5ten Tage nad) 
der Geburt, und 7 auögetragene Kinder. Von biefen legtern 
flarb ein Kind an Blaufucht, bei welchem die Section einen 
Hybrothorar nachwies, ein anderes an Abzehrung wegen ange 
bornen Wolftachend und die 5 übrigen an Krämpfe. — & 
wurden alfo 176 neugeborne lebende Kinder aus der Anftalt entlaffen. 


Befondere Bemerfungen. 
I. Bei den Schwangeren. 


Eine erftgefchwängerte Perfon, jung und kraͤftig, jedoch 
ohne fonft beinerfenswerthe Eigenfchaften, hatte nach ihrer Ver: - 
fiherung durch die ganze Zeit ihrer Schwangerfchaft regelmäßig ' 
den periobifchen Blutfluß an ſich beobachtet. Weder für ihren 
Körper noch für die Frucht hatte ſich dadurch irgend ein Nach 
theil gezeigt. Eine andere Schwangere von gebrungenem Koͤr⸗ 
perbaue und mittlerem Alter, welche ſchon beiläufig ein halb 
Jahr vor ihrer letzten Conception ihre Regeln verloren hatte, 
litt fo heftig an Blutcongeftionen, befonders nach dem Kreuze, 
daß ihr im Laufe der jegigen Schwangerfchaft bmal Blut ge: 
loffen war. Kurze Zeit nach ihrer Aufnahme in das Inſtitut 
erneuerten fich diefe Klagen in einem hohen Grade, zu welchen 
fi noch Amaurofis auf beide Augen, Schlafſucht, hartnäckige 
Leibesverſtofung und Apetitloſigkeit, fo wie ein dumpfer Kopf: 
ſchmerz gefellten. — Eine reichliche Aderläffe und eröffnende. Mittel 
ſtellten die Perfon in einem Zeitraum von acht Tagen wies 
derum völlig her. 


Mehrere andere Schwangere litten an Wechfelfieber und 
- allgemeiner Wafferfucht, welche legtere Folge des erfigenannten 
Leidens war; die China allein, oder in zweckmaͤßigen Verbin: 
dungen bewirkte in allen Fällen die Heilung noch vor erfolgter 
Niederkunft. — Zwei junge Schwangere litten an Syphilis und 
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zwar in Form von Condylomen; fie wurben zum Blinifchen 
Unterrichte unter den nöthigen policeilichen Maaßregeln benußt. 
In dem einen Falle hatten die Gondylome die breite Form, in 
dem andern waren fie zugefpißt; die erfte Gattung möchte beffer 
die acute, die zweite die chronifche genannt werben, um dadurch 
einen mehr wefentlichen Unterfchied zu bezeichnen. Die acuten 
Condylome wurden in kurzer Zeit durch das Hahnemannf de 
Duedfilber und den äußerlichen Gebrauch von aqua phage- 
daenica geheilt, die chronifchen ſchwanden nur langfam unter 
der Anwendung von Sublimat bei gleichzeitiger örtlicher Be 
nugung' der Plent’fchen Solution. — Der Verlauf der 
Schwangerfchaft blieb in beiden Fallen ungeftört, und die Kinder 
diefer Mutter, von denen bie eine nur 16 Zahr zählte, kamen 
gefund zur Welt. — Eine ſchon oben bemerkte, durch Förperliche 
Mißhandlungen an den Vorboten des Abortus leivende Schwan: 
gere, wurde durch die antiphlogiftifche Methode in ihrer ganzen 
‚ Ausdehnung geheilt. 


IL. Bei den Gebärenden. 


Bei dieſen flellten fi 189 Kinder mit dem Hinterhuupte 
und Scheitel zur Geburt, und zwar 109mal in der erflen Lage, 
53mal in ber zweiten, 8mal in der dritten und Gmal in der 
vierten; Zmal fland ber Kopf quer und 10mal konnte bie Stel- 
lung deffelben wegen übereilter Geburt des Kindes, ober wegen 
verfpäteter Aufnahme der bereits Freißenden Mütter nicht genau 
beobachtet werden. — Bei einer zum 2tenmale gebärenden Perfon 
wurde eine Gefichtölage des Kindes bemerkt. Daffelbe ftand 
quer mit nach rechts gewandter Stirn," welche fich fpäterhin 
in einem Zeitraume von ungefähr drei Stunden nach der Aus⸗ 
böhlung des Kreuzbeind brehte. Die Geburt, welche im Ganzen 
nur 13 Stunden, 10 Minuten dauerte, verlief ohne Kunfthülfe 
und glüdlich für Mutter und Kind, Fünf Steißlagen kamen 
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vor; in dem einen Falle bei einer frühreifen abgeftorbenen Frucht, 
in den übrigen vier Fällen bei lebenden ausgetragenen Kindern. 
Bon den legtern wurden brei lebend geboren, nur einmal bei 
gleichzeitig‘ angewendeter' Hülfsleiftung, welche in Löfung der 
Arme und Entwidelung bed Kopfes beftand. Der letzte Fall 
betraf eine Mehrgebärende mit rhachitifch verbildetem Beden, 
die vor drei Jahren durch einen Geburtöhelfer mittelft der Per- 
foration ded Kindes entbunden worden war, außerdem zweimal 
abortirt, und in ihrer legten Schwangerfcbaften an Gelbfucht 
und Wechfelfieber gelitten hatte. Die erfte Geburtöperiode dauerte 
bei fehlerhafter Geburtsthätigkeit und bei der Enge des Bedens 
gegen brei Tage, dann ruͤckte ber Steiß in einer und einer halben 
Stunde durch das Feine Beden und wurde nebft dem Rumpfe 
raſch geboren. Unter ſchwieriger Entwidelung des Kopfes ftarb 
das Kind ab. Auf dem rechten Scheitelbeine befand fich ein 
Eindrud, deffen Tiefe den Betrag der Conjugata auf drei Zoll 
‘ annehmen ließ. Die Mutter erfrankte nicht und wurde bald 
genefen entlaffen. 

Volllommene Fußlagen kamen dreimal vor, und zwar bes 
trafen dieſe in zwei vorzeitigen Geburten abgeftorbene Kinder, 
welche ohne alle Kunfthülfe geboren wurden. Der dritte Fall 
wurde an einer Erfigebärenden beobachtet, wobei eine Fünftliche 
Löfung der Arme und des Kopfes nöthig wurde, durch welche 
ein nicht vollkommen auögebildetes Mädchen von 5%, Pf. 
Schwere und mit nicht mehr pulfirender Nabelfchnur geboren 

wurde. — Schieflagen wurden I3mal, und zwar in einem Falle 
an dem zweiten Rinde von Zwillingen, welches mit der linken 
Schulter voranging, im zweiten Falle bei einer Mehrgebärenden - 
ebenfalls als linke Schulterlage, und im britten als linke Hüft: 
lage beobachtet. Bei allen drei Kindern: lag der Rüden nach, 
vorwärts, der Bauch nach hinten , fo daß die Wendung auf 
den linken Fuß leicht ausführbar war; die Ausſchließung 
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aller drei Früchte, die lebend zur Welt Famen, gefchah einzig 
und allein durch die Naturwirkfamkeit. 

Bemerkenswerthe Anomalien der Placenta Famen in dieſem 
Sahre nicht vor; der Abgang. derfelben verzögerte fich nur bei 
einer ungeitigen Geburt, nach welcher fie erft am 8ten Tage \ 
ohne Nachtheil fuͤr die Mutter ausgeftoßen wurde. Einmal ging 
die Nabelſchnur nicht unmittelbar in diefelbe über, fondern ver- 
theilte fich erſt in die Eihäute. 


Bei der Geburt von 134 Kindern war Das Betalten der > 
Nabelfchnur vollfommen regelmäßig ; bei 65 war biefelbe um 
einzelne Kindeötheile umfchlungen, jcdoch fo, daß fein be 
fonderer Nachtheil daraus für den Verlauf der Geburt hervor: 
ging. In einem Falle lag fie neben dem vorangehenden Kopfe 
im Muttermunde vor, Eonnte aber fehr leicht reponirt werden; 
in einem zweiten alle war fie aber unter gleichem Lagenver: 
Kältniffe des Kindes gleich nach abgefloffenen Waͤſſern beveu- 
tend vorgefallen. Es mußte deshalb die Wendung unternommen 
werben, welche auf einen Fuß bewirkt wurde, ber man fogleich 

die Ertraction folgen ließ. Das Kind, ein wohlgebildetes Maͤd⸗ 
chen, Fam zwar fcheintodt zur Welt, erholte ſich jedoch nach 
‘ einer halben Stunde vollfommen und blieb am Leben. 


Durch die Naturwirkſamkeit allein, unter Anmwendung- der 
gewöhnlichen biätetifchen. Pflege, wurden 163 Geburten glücklich 
vollendet. In den übrigen Fällen mußten entweder medicinifche 
Hülfe geleiftet ober geburtöhälflihe Operationen in Anwendung 
gebracht werden. Erftere wurde in zwiefacher Beziehung nothwen⸗ 
dig; um Gefahr drohende Blutungen bei der Geburt einiger 
namentlich unreifer Früchte zu: mäßigen oder zu befeitigen, war 
die Anwendung von Mineralfäuren in Verbindung mit flüche, 
tigen Reizmitteln, beſonders des Zimmets und des Opiums in. 
einigen Fällen erforderlich, dann aber gefchah öfter die Anwendung 
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von inneren Heilmitteln, um, die alienirte Geburtsthaͤtigkeit zu 
regeln. Nach Berfchiedenheit des, jene Abnormität bedingenden 
Grundleidens, wurde bald von der antiphlogiftifchen oder der 
ercitirenden Methode, bald son Brech = oder Larirmitteln, bald 
von den antirheumatifchen und befänftigenden Arzneien Gebrauch 
gemacht. Zu bemerken ift, daß man bei der Wahl von Mitteln, 
bie zu einer Klaffe gehören, fich nicht durch ein zu beengendes 
Vorurtheil giner befondern fpecififen Wirkung leiten ließ und 
nicht unbedingt einem Mittel, huldigte. Möglichft umfichtige , 
Beurtheilung der Individualität und ber concurrirenden Um⸗ 
ftände gaben dabei worzugöweife die Entfcheidtung. So war 
3. B. bei einer 16jährigen, fehwächlichen Kreißenden die Ge 
burtsthätigfeit Frampfhaft verändert, aus Anhäufung von uns 
verbauten Stoffen im Magen, welche durch den Genuß vieler 
teuer Kartoffeln Abends vor Eintritt der Wehen erzeugt worben 
war. Ein Brechmittel fchien angezeigt, und würbe der Kreißen- 
den ohne Umftände gereicht. worden fein, wenn nicht ein bebeu- 
tender Bauchbruc zugegen geweſen wäre, und biefer wie bie 
große Jugend und Schwächlichkeit der Perfon Vorſicht geboten hätten. 
Statt ded Brechmitteld wurde deshalb ein ſchwaches Infufum 
der Specacuanha mit Salmiak verordnet, und durch einige Löffel 
diefer Mifchung ein mehrmaliges fehr leichtes Erbrechen erzeugt, 
nach welchem unmittelbar der Muttermund fich fehnell eröffnete, 
und die Geburt innerhalb zwei Stunden glüdlich vollendet wurde. 
Es war dies biefelbe Schwangere, deren ſchon oben wegen ihres 
fophilitifchen Leidens Erwähnung gefchehen ift. 


Bon diefer medicinifhen Hülfe wurde mal Anwendung . 
‚gemacht, ’ 
Außer der Fünftlichen Eröffnung der Eihäute, welche 11mal 
aus verfchiedenen minder wichtigen Gründen ausgeführt wurde, 
und der fchon oben bemerften Repofition der neben dem Kindeöfopf * 
* rt F 


k 
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vorliegenden Nabelfchnur wurden ee Operationen in An⸗ 
wendung gebracht : 


L. Sechs BZangenapplicationen. 

U. Bier Wendungen. 

IH. Eine Ertraction des Kindes an ben Füßen. 
IV. Drei Löfungen ber Arme und bes Kopfes. 


L Bangenapplicationen. 


Diefe Operation wurde an 4 Erſt- und an 2 Mehrge: 
bärenden nöthig, und beförberte 3 Iebende Kinder, ein ſchon län⸗ 
gere Zeit todte8 und zwei während des Geburtdactes abgeſtor⸗ 
bene zu Zage. Die Application der Zange fand Amal beim 
" Stande des Kindeskopfes im Ausgange des Beckens, 1mal in 
der Bedenhöhle und im bten Falle in der obern Apertur ftatt, 
und wurde indicirt 1mal durch rhachitifche Bedenenge in ber. 
oberern Apertur, ein anderesmal durch ein allgemein zu enges” 
Beden, das brittemal durch Convulfionen der Kreißenden,' das 
Atemal duch Baudelocque’s fcheinbare . Einkeilung des 
Kopfes der abgeftorbenen Frucht, welcher die Drehung des Ge: 
ſichts gegen die Aushöhlung des Kreuzbeined hin unterlaffen 
hatte, und in zwei andern Fällen durch anomale Geburtstha⸗ 
tigkeit, welche noch dann anhielt, als der Kopf im Ausgange 
des Beckens ſich befand, und den Austritt deſſelben ſo lange 
verzoͤgerte, daß Gefahr fuͤr des Kindes Leben zu beſorgen ſtand. 


Folgender Fall ſcheint einer ſpecielleren Mittheilung werth: 
Ein Ajaͤhriges Bauernmädchen von geſundem, bluͤhendem 
Ausſehen, kleiner aber gedrungener Figur, robuſter Conſtitution 
und ſanguiniſchem Temperamente, welches nie krank geweſen zu 
fein ſich erinnerte, und in feinem 17ten Jahre Ohne alle Bes 
ſchwerden die Regeln befommen hatte, empfand bei Erreichung 
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der gefegmäßigen Schwangerfchaftszeit um Mitternacht vom 
2oſten auf den 2iften Mai bie erften Wehen. Dieſe began- 
nen zwar regelmäßig, wurden jedoch gegen Morgen fchwach 
und unfräftig, ‚und waren fpäter mit empfindlichen Schmerzen 
im Unterleibe, deffen Zufammendrüden jene fleigerten, gepaart. 
"Dabei fanden uͤbler Geſchmack, etwas belegte Zunge, Durft und 
Zeibesverftopfung ftatt. Gegen biefe Befchwerbden wurden ea⸗ 
vements und. Glauberſches Salz gereicht, worauf mehrere Stühle 
folgten. Um ein Uhr Mittags gingen die Waͤſſer ab, ohne 
daß der Muttermund vollkommen eroͤffnet war, deſſen ge: 
nuͤgende Erweiterung zur Aufnahme des Kindeskopfes auch ferner 
fo allmählig von Statten ging, daß bdiefer erft Abends 8 Uhr 
zum Einfchneiden Fam. Bei allgemeiner Aufregung bed. Kör- 
pers ber Kreißenden ımb der Geburtöthätigfeit war in ber 
Stellung des Kopfes bis gegen 10 Uhr Abends Feine Verän- 
derung wahrzunehmen, ald um die genannte. Zeit plöglich und 
ohne, Vorboten allgemeine .clonifche Krämpfe ausbrachen, von 
welcher Zeit an bie Geburtsthätigkeit ganz ſchwieg und die Dre 
gane derfelben Frampfhaft zufammengezogen‘ gefunden wurden, 
Es wurde eiligft, fo wie die Heftigkeit des Anfalls nachgelaſſen 
hatte, zur Anlegung der Zange gefchritten, und dadurch ber Wir 
berftand in den Weichgebilden (der Scheide und dem Mutter: 
munde) ‚gehoben, ber jedoch fo bedeutend war, daß fehr Fräftige 
Tractionen und befonders . größere Rotationen mit dem Inſtru⸗ 
mente zur Entwidelung des Kopfes, fo wie nach dieſer Zeit 
kraͤftige Manualhülfe zue Drehung und Löfung der Schultern 
nöthig wurden. Das geborhe Kind war ein tobter'Knabe von 
7 Pfd. Schwere und 18 Zoll Länge, fo wie von diefem Verhaͤlt⸗ 
niſſe entfprechenden Durchmeffern des Kopfes. und. der Schultern, 
und fchien. erft Furze Zeit vorher abgeftorben zu fein. Bald 
nach der Entbindung litt die Woͤchnerinn an Schenkelfchmerz 
. nach dem Laufe deö nervus ischiadieus und an Unvermögen, 
Harn und Koth zu halten. Die Incontinentia urinae 
15 “ 
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verwandelte ſich jedoch in den nächften Tagen, wo eine Entzuͤn⸗ 
dung der Gefchlechtötheile mit theilweifem Uebergange in Brand 
in den Schaamtheilen fich entwidelt hatte, in Ifchurie, ‘welche 
nächft der Anwendung des antiphlogiftifchen Heilapparates in 
feinem ganzen Umfange die wiederholte Application des Kathes 
ters nothwendig machte. Die ‚Incontinentia alvi wich bald 
freiwillig, die Urinbefchwerden. verminderten fich aber nur fehr 
allmählig bei ſpäterem Gebrauche. von ereitirenden Mitteln, fo 
wie. der: Schenkelfchinerz unter Anwendung ‚von. befänftigenden 
Einreibungen, und ber Boͤsr'ſchen Birkelpflafter von Cantha⸗ 
riden. Erſt am 46ten Juny Fonnte die Wöchnerinn als geneſen 
entlaffen werben. 

Ueberbliden wir — den Verlauf dieſer Geburt, 
fo’ finden wir gleich anfangs bie Thätigkeit des Gebärorgans 
alienivt, und zwar anfcheinend. durch Gaſtricismus, ber aber 
mehr Folge einer..erhöhten Venenturgescenz im Unterleibe ger 
wefen fein mag, als einer Anhäufung von zu. vielen oder unver» 
daulichen Nahrungsmitteln, zumal ‘da die Gebärende einen Er- 
ceß diefer Art hartnddig von fich wies. Bei der längern Anz 
Dauer diefed gereigten Zuſtandes des Uterus, und bei der. Indiz 
vidualität der. Keeißenden, mußte wenigftend nachträglich. ein 
Congeſtivleiden entftehen, ſich früher ober ſpäter eine Reis 
zung fm ganzen Gefäßfufteme entwideln, unb bie urfprüngliche 
Affection des Uterus auf bie Vagina und nad) Maaßgabe der 
Lage auf-alle übrigen Drgane des Körpers ſich Übertragen. Zu 
der Zeit, ald ber Kopf im kleinen Beden hartnädig zurldge: 
halten wurde, mußten. die durch den mechanifhen Drud auf 
die mehr-oder weniger edlen Organe der Bedenhöhle verſtaͤrkte 
Reizung den höchften Grad erreichen, und nun, indem auch das 
Gehien durch Congeſtionen in Mitleidenſchaft gezogen wurde, 
den Ausbruch der Krämpfe zur Folge haben. , Erfi ‚nachdem 
durch Vollendung ber Geburt des Kindes biefe letzte entfernte 
Urfache gehoben, und mit ihr die Öntliche Reizung der Geburtswege 
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gemildert war, wich der Anfall und: kehrte nicht wieder, da überdies 
auch die nothwendig geworderie Aderläffe das Leiden des Gefäß: 
foftems gemindert hatte. — Diefer Fall ift außerdem ned) darum in⸗ 
tereffarit, weil fich in’ demfelben alle nächften Bolgen des nach⸗ 
theiligen zu anhaltenden Drudes des Kindeskopfes auf die Bek— 
fenorgane vereinigt finden, und fo ald aus einer gemeinfchaft- 
lichen - Quelle ſich ableiten laſſen. Gonvulfionen und Nerven: 
ſchmerz im Schenkel, incontinentia alvi et urinae, fo wie Ent: 
zimdung der Scheide mit Neigung zum Uebergange in Brand, 
traten bier gemeinfchaftlich und gleichzeitig auf. 
IE Wendungen. 

Diefe Operation wurde überhaupt Amal verrichtet, an 3 
Mehr und 1 Erftgebärenden, und beförberte die Kinder lebend 
zur Welt. Sie wurde bei 3 Schieflagen des Kindes, 2 linken 
Schulter = und 1 linken Hüftlage als Mittel zur Lageverbef: 
ferung deſſelben allein benugt, in dem Atem beim Vorfall der 
Mabelfchnur vor dem vorangehenden Kopfe zugleich aber auch 
als Mittel, die Geburt befchleunigen zu Fönnen. Es gefchah, 
jedesmal die Wendung auf einen Fuß. ‚In den 3 erften Fällen 
Eonnte der Geburtsact nach Herftellung einer günftigen Kindes: 
lage allein der Natur überlaffen werden; nur in bem letztern wurde 


III Die Ertraction des Kindes 
- an einem Fuße mit glüdlichem Erfolge für dafjelbe ſogleich der 
Wendung nachgefchidt. , 
IV. Das Löfen der Arme und des Kopfes. 
Die Imalige Verrichtung dieſer manuellen Kunfthäffe bei 
zwei Steiß= und einer vollkommnen Fußlage ift fchon oben er: 
waͤhnt und ebendafelbft bemerkt, daß nur in dem einem Falle 
dadurch die Erhaltung des Lebens des Kindes erlangt werden konnte. 


IIL Bei Wöchnerinnen. 
Mehrere Wöchnerinnen litten am Fieber meiftens gaſtriſcher 
Natur, oder als Folge leichter Affectionen der Scheide und 
15%, | 
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mäßiger Verlegungen des Perinaͤums, welches jedoch die eigen⸗ 


thuͤmlichen Wochenbettsvorgaͤnge fo wenig flörte, daß es auf 
‚die Benennung Puerperalfieber nicht. Anſpruch machen konnte, 


leicht befeitiget wurde und Feine nähere Mittheilung verdient. — 
Einige andere litten an leichter und partieller Entzündung bes 


Uterus aus dÖrtlicher Urfache (wegen zu langen Verharrens des 


Kopfes in der oberen Bedenapertur und zu ſtarker Quetfchung 
des untern Segmentes bed Uterus), wobei auch dad Allgemein 
leiden fo unbedeutend war, daß eine reizmildernde örtliche Bes 
handlung, als Blutegel und milde Imjectionen in die Scheibe, 
zureichend waren. Es wurben dabei nur innerlich folche Mittel 


“ gereicht, die durch ihre Wirkung auf die Haut die Thätigkeit derfelben 


und die des Darmlanald unterhalten follten, zu welchem Zwecke 


gewöhnlich eine Saturation ded Kali carboniei benutzt wurde. 


Gegen das läſtige Wundwerden der Bruftwarzen wurde 
am zwedmäßigften und erfolgreichften. dad durch Hinweglaffung 
des Extr. opii aquosi veränderte und fo auf jede Weife uns 
ſchaͤdlich gemachte Mittel von Sibergundi, eine Miſchung von 
gleichen Theilen: Aquae calc. ust. rec. par. und olei amygdal. 
dulc. rec. expr. befunden. Dieſes Uebel ift nicht immer Folge 
einer feinen Belchaffenheit der Haut der Bruffwarzen, fondern 
in vielen Fälen vielmehr Wirkung des fcharfen Anfaugens eins 
zelner Kinder. Hieraus läßt es ſich auch nur erflären, daß Per: 
fonen bei Wiederholungen des Stillungsgefchäftes in dieſes 
ſchmerzhafte Leiden verfallen können, ohne früher bavon ergriffen 
geweſen zu fein. 


Eine Wöchnerinn, welche feit der Testen Hälfte ihrer Schwanz 
gerfchaft gehuftet hatte, erhielt beim Eintritt des Milchfieberd 
Congeftionen nach der Bruft und Blutfpuden, wurbe jedoch) 
durch eine berivirende Aderläffe am Arme von fechd Unzen und 
eine Mifhung von Salpeter und Kali tartarieum in einer 
Emulfion bald wieder hergeftellt. 
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Wichtiger find folgende Fälle: 
1. Eine Wöchnerinn von 26 Jahren erlitt kurz nach 
vollendeter Geburt ihres zweiten Kindes eine enorme Blutung aus 





der Scheide, aud welcher das Blut ſtromweiſe hervorſchoß. Die 


uͤber die aͤußern Schaamtheile und die Fuͤße verbreiteten Venen⸗ 
geſchwuͤlſte ließen die Urſache derſelben keinen Augenblick zweis 
felhaft, und obgleich ſehr bald im unteren Theile der Scheide 


die Stelle des geborſtenen Varix aufgefunden und comprimirt 


wurde, fo betrug der Blutverluft doch 5 Pf. 8 Loth. Die 
größte Schwäche und Anwandlungen von Ohnmachten waren 


augenblidliche Folgen, gegen welche mit Nusen Analeptica ger 


braucht wurden. Um bie Blutung zu fiftren, welche erft nad 


30 Stunden ftand, wurden leinene Tampons mit Colophonium, ; 


Alaun und arabifhem Gummi, mit Hülfe des Händedrucks 
von fih abwechfelnden Gehülfen in Anwendung gebracht, und 
dieſes Verfahren 48 Stunden fortgefeßt, nach welcher Zeit fich 
auch die Wöchnerinn wiederum ziemlich erholt hatte, 


2. Eine 24jährige Mehrgefchwängerte von fonft kräſtiger 


Geſundheit, welche Mitte Juni v. J. zum letztenmale menſtruirt 
und darauf ſchwanger geworden war, hatte am Abende des 
24ften December dad Ungluͤck zu fallen, und ſich bie rechte 
Seite des Unterleibed fo zu verlegen, daß fie Furze Zeit darauf 
heftige Schmerzen an biefer Stelle empfand und ärztliche 
Hülfe zu fuchen genöthigt wurde, auch Ermäßigung jener bald 
erlangte. Zu ihnen gefellten fich jedoch nach einigen Wochen 
Blutungen aus der Scheide, die weniger durch ihre Heftigkeit 
als vielmehr durch ihre häufige Wiederkehr die Kräfte der Krans 
Zen erfchöpften und ein tiefes gaftrifches Leiden zur Folge hatten. 
Am 27ſten Februar wurde die Kranke in das Inſtitut aufges 
nommen, wo fie außer den genannten Beſchwerden noch bie 
Klage Außerte, daß feit einigen Tagen mit dem Blutfluffe we: 
benartige Schmerzen verbunden wären. Zur Erhebung ver fin 
kenden Kräfte und gegen die Blutung wurde Mixt. sulph. 
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'acida mit Tinet. einnamomi in Uner zweckmaͤßigen. Mifchung 
verordnet und bis zum 2ten März fortgefest, an welchem Tage 
ſie die übereilte Geburt eined Mädchens von weit vorgefchritte: 
ner Derwefung' erlitt, dem bald freiwillig ein putrider Mutter: 
kuchen folgte. Wenige Stunden darauf fehien ein neuer und 
bei weitem heftigerer Blutverluft dem Leben der Leidenden ein 
Ende machen zu wollen, gab jetzt jedoch Gelegenheit durch 
die Unterfuchung einen Reft des Mutterkuchens auf der Innern 
Flaͤche der Gebärmutter als Urfache auffinden zu laffen, und 
durch. feine Eunftgemäße Losfhälung die Quelle jener Hämmorr⸗ 
hagieen zu entfernen. — In ben nächften Zagen des Wochen: 
betteö gefellten fi zu ber allgemeinen Kraftlofigkeit und dem 
fehr ausgepraͤgten Gaſtricismus heftiges Fieber, Aufgetrieben⸗ 
heit und Schmerzhaftigkeit des ganzen Unterleibes und hoͤchſt 
uͤbelriechender Lochialfluß; dabei war die Haut nicht ganz [uns 
thätig und ber Urin firohgelb. Beruͤckſichtigte man alle Um: 
ftände, fo fchien weniger eine Unterleibsentzundung, als vielmehr 
- sin hoher Grab von Erethismus in den Gefchlechtö= und biefen 
nahe gelegenen Organen das Urleiven zu fein, welches wir in 
neuerer Zeit als nervöfe Entzündung von einigen bezeichnet 
‘ finden. Es wurde deshalb auch eine dieſer Idee entfpreshende 
und durch die Gomplicationen mobdificirte Behandlungsweife ein- 
geleitet, und als Heilmittel Acid. sulph. dilut, Acid. mur., 
Aqua oxymuriatica, Camphor und Camphorhaltige Vegeta⸗ 
bilien, Ipecacuanha und Ag. amygdal. amar. in dem Zeit: 
. raume von 14 Tagen nach‘ Verfchiedenheit der Umftände ge- 
reicht, dabei warme Bäder zur Unterftügung. der Hautthätigfeit 
benugt, Einfprigungen von Auflöfungen des Chlorkalkes in bie 
Scheide gemacht, umd nur an die äußere dem frühern Sitze der 
Placenta entfprechende Stelle der Bauchbedeckungen 6 Blutegel an⸗ 
gelegt. Auf diefe Weife gelang es, die Wöchnerinn einer nahen 
Gefahr zu entreißen, und fie mit wieberkehrender Gefundheit 
und Kräftigkeit am 2dten März aus der Anftalt zu entlaffen. 
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IV. Bei den Kindern. 

Zu :den Krankheiten, welche die Kinder in größerer Ans 
zahl zu befallen pflegen, gehört in unferer Anflalt die, Augen- 
entzündung ber Neugebornen, welche epidemifch in den Monaten , 
April und Nov. feit einigen Jahren bie Kinder faft ohne Aus: 
nahme befällt, dagegen in andern Zeiten felten ober nie vor: 
kommt: :Da die Berhältniffe der Anftalt. fi nicht in: den, ver: 
fchiedenen Monaten ändern, fo liegt die Urfache diefes Leidens 
auch hoͤchſt wahrfcheirtlich in Tocalen atmosphätifchen Verhalt⸗ 
niſſen. Möglich iſt es daß die, dieſen Monaten in der Regel 
einige Zeit vorangehenden ueberſchwemmungen unſerer Stadt 
und Umgegend, ſo wie die Nachbarſchaft eines kleinen Flußes, 
welcher die Tiefe ſeines Bettes ſchnell ändert, bald dem reißend⸗ 
ſtem Strome ‚gleicht und zw‘ andern zn faft austrocknet, die⸗ 
fen Einfluß aͤußert. 

Was das therapeutiſche Verfahren anlangt, ſo hat die ei 
fahrung es bis zur Gewißheit erhoben, daß bei unſern Augen⸗ 
entzuͤndungen die einfachſte Behandlung, die vorzugsweiſe die 
Reinlichkeit und Entleerung des profuſen Secrets abzweckt, am 
ſicherſten zum Ziele führt: Sie beſteht in der Anwendung eines 
reinen, weichen, leinenen Läppchens, welches mit einem fchwachen 
Infasum chamomillae gettänft und gewärmt tiber die Augen: 
lieder gelegt wird. Alle Viertelftunden wird diefer Umfchlag er: 
neuert und recht haͤufi ig bei dieſer Gelegenheit das Auge geoͤff⸗ 
net, um bad Secret freiwillig oder mit Huͤlfe des Eintroͤpfelns 
einiger. Tropfen des Umfchlaged auöfließen: zu laſſen. Beforgt 
die Mutter diefed Gefchäft recht fleißig, fo erreicht‘ die Krankheit 
nie eine gefahrdrohende Höhe, ſetzt fih nie bis auf die Augen 
fort und verläuft in 7 bis 14 Tagen zur vollftändigften Heilung. 

’ Unter den fporabifch beobachteten Kinderfrankheiten verdienen 
folgende Fälle einer nähern Erwähnung: 

1. Pneumonia. Ein Mädchen, welches am 25. Dec. Abends 
um 11% Uhr geboren würde, 6 Pfd. wog und 17 Zoll lang war, 


N 
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ſchien anfänglich ziemlich munter zu fein. Am’ 26. Abends bes 
merkte man, daß dad Athmen unregelmäßig und fpäterhin röchelnd 
. wurde. Diefe Erfcheinungen wuchfen fo fchnell, daß fchon gegen 
11 Uhr der Tod unter Erftidungszufällen eintrat. Bei der Section 
des kleinen Leichnam ergab fich folgendes: Die Bruftorgane, bes 
fonders aber die Lungen waren von Blut flrogend; letztere füllten 
den ganzen Bruftlaften aus, waren dunkler von Farbe, und in 
ihrem Parenchym fo verbidt, daß fie mit Recht hepatifirt genannt, 
werben Eonnten. Auch die Unterfeiböorgane zeigten, wie bie der 
Bruft, denfelben Blutreichthum. — Iſt in diefem Falle die Ent: 
ſtehungszeit der in Ausfchwigung übergegangenen Pneumonie auf 
das Fötusleben zurüdzurechnen? oder kann diefe Krankheit in noch! 
nicht 24 Stunden diefen Verlauf machen ? 

2. Hydrothorax acutus. Ein am 29. San. gebornes Maͤd⸗ 
chen von 7 Pfd. Schwere und 18 Zoll Laͤnge, in deſſen Mutter] — 
kuchen fich fandige Ablagerungen vorgefunden hatten, erfranfte am 
6. Tage nach der Geburt. Die wahrnehmbaren Veränderungen b 
‚trafen die Refpiration, welche kurz und röchelnd wurde, und fich i 
einzelnen Anfällen bis zur Erſtickungsgefahr fleigerte, wobei d 
Kind blau und kuͤhl wurde und von jest an die Bruft verfchmähte, 
Hautreize und eröffnende Klyſtire minderten bie Heftigfeit der ein? 
zelnen Anfälle, fo wie die Application eines Blutegelö an die Bru 
und einige Fleine Gaben Galomel am folgenden Tage die befchwerz] | 
liche Refpiration verbefferten; immer aber blieb diefelbe kurz und 
befchwert, fo wie die Lippen blau; in den nächft folgenden Tagen 
mußte man außerbem auf die Ernährung des Kinded Bebacht nehmen, || 
welches Fenchelthee mit Milch erhielt. Gegen einzelne Anfälle 
von Erſtickungsgefahr wurde jest der Mofchus gereicht. Nichts 
- beftoweniger ſanken die Kräfte des Mädchens immer mehr, das 
Athmen wurde feltener und fchwächer, und fo verfchied das Kind mil 
6. Tage der Krankheit ruhig ohne allen Krampf. ‚Die Section zeigte‘ 
eine bedeutende Bafleranhäufung i in der Brufthöhle, deffen Organe! 
üderdied Spuren einer vorangegangenen Entzündung an fich — 
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Gedrudt bei Wilhelm Gottlieb Korn. 
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. 1.  Epilepsia . 1. 
or. .4. Trismus recens - natorum A: 
x 1. Convulsiones 8. 
4. Tumor eysticus . . 1. 
. 1. 5 — 

J , Summa 132 
5 4. ü 

. 4. 

1. 

1. 

11. 

. 35 

Latus 78. 
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Borerinnerung. 


Diefelben Gründe, welche mid) zur Herausgabe des erften 
Bandes der Annalen veranlaßten, beftimmen mich auch 
jeßt zur Fortſetzung verfelben, von denen ich nur wuͤnſche, 
daß fie den Beifall verdienen möchten, welchen einzelne, 
mir wohlwollende Eollegen meiner erften Arbeit gezollt 
haben. Sch habe die Beobachtungen nidyt immer fo, wie 
früher, rein allein gegeben, fondern an diefe öfterd meine: 
patbologifchen und therapeutifchen Anfichten über einzelne 
Segenftände gefnüpft, wenn ich überhaupt glaubte zur 
Befeftigung der Wahrheit etwas beitragen zu koͤnnen. Sch 
babe mid) dabei weder auf berühmte Autoritäten geftüßt, 
noch Diefe in einzelnen Fällen zu widerlegen mid bemüht, 
um meinen einzelnen Behauptungen feine zu große Weit- 
fhweifigfeit zu geben, und dem von mir früher aufge: 
ftellten Grundfage um fo treuer bleiben zu fönnen, nur 
eigned Beobachtete und Gedachte in den Berichten über 
die hieſigen geburtshülflichen Lehranftalten zu geben, wes— 
halb ich auch nicht fürchte, daß man mid einer Gering- 
ſchaͤtzung oder gänzlicher Unmifjenheit fremder Anſichten 
befcehuldigen werde. 


vım 


Anders verhält es ji mit dem Auffae über die 
‘ fogenannten Selbftwendungen und Selbſtentwicklungen, in 
welchem ich alles Hiftorifche, fo weit ed mir immer zu 
Gebote fand, zu fammeln mid) bemühte, um etwas 
Gruͤndliches darüber zu geben. Ob ich nicht meine Kräfte 
für die Erreichung dieſes Zweckes überfchäßt habe, ‚darüber 
mögen Männer entfcheiden, welchen das Amt der Schieds⸗ 
richter zufteht. Wie dieſes Urtheil aber auch ausfallen 
möge, fo werde ich doc) die Ueberzeugung in mir tragen, 
daß ich das Gute und Wahre ernftlic) gewollt habe. 


Der Berfaffer. 





Beridt 


über die Ergebniffe ver ftabilen geburtshülflichen 
Lehranftalt im Jahre 1831. 


Allgemeine Bemerkungen. 


Am Schluffe des verfloffenen Jahres waren in Beftand geblieben: 
18 Schwangere, 
11 Wöchnerinnen und, 
9 Kinder. 

Im Laufe dieſes Jahres kamen hinzu: 

231 Individuen von außerhalb, unter denen ſich 2 nicht 
ſchwangere befanden, und von denen mit Einfchluß der in Be: 
ftand gebliebenen 18 Schwangeren 

234 ald Wöchnerinnen verlegt und 
237 Kinder geboren wurden. 

Dagegen wurden aus der Anftalt entlaffen: 

239 erwachfene Individuen, worunter 234 Wöchnerinnen und 

236 Kinder, fo daß am Schluffe diefes Jahres in Be: 
ftand verblieben: 

10 Schwangere, 
11 Wöchnerinnen und 
R 10 Kinder. 

Unter den von außerhalb neu aufgenommenen Perfonen 
befinden fi 2 unfchwangere, nämlich eine an einer Mole und 
eine an einer Fistula vesico-vaginalis leidende Frau. 
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Erftere hatte fi) ſchwanger gewähnt, und bei einem ploͤtz⸗ 
lich eingetretenen. Mutterblutfturze einen Mißfall befürdjtet und 
deshalb Hülfe in der Anftalt nachgefucht. Bei der zunehmen- 
den Metrorrhagie durften wir ed nicht wagen, bie Kranfe mach 
. Ihrer Behaufung zuruͤckkehren zu laffen, fondern fchritten zunächft 
gegen den Blutfluß therapeutifh ein. Schon nad einigen 

- Stunden ging eine fogenannte Fleifchmole, ein anfcheinend dege— 
nerirtes Eychen, ab, das die Patientin 3 Monate getragen zu 
haben glatıbte. 

Die zweite war eine Ehefrau vom Lande, 24 Jahre alt, 
welche nach ihrer erften fehr fehwierigen Niederfunft einen 
unmillführlichen Urinabgang (Enuresis) zurückbehalten hatte. 
Hierzu hatten ſich im Wochenbette entzuͤndliches Leiden der Ge- 
fchlechtötheile, große Schwäche, Abmagerung und Fieber gefellt, 
das fchon Deutlich die Zehrform angenommen hatte, und die 
Unglüdliche hoͤchſt hülfsbedüurftig machte. Aus diefen Gründen 
wurde diefe Wöchnerin ausnahmsweiſe in die Anftalt aufgenom: 
men, wo die Unterfuhung außer den obgedachten Erfcheinungen 
eine Fistula vesieo-vaginalis als das Grundleiven der Incon- 

‚ tinentia urinae nachwied. Nachdem durch ein fachgemäßes 
therapeutifches Verfahren in verhältnißmäßig Furzer Zeit das 
entzündliche Leiden der Genitalien und die hohe allgemeine Ge- 
fahr durch WBefeitigung des Zehrfiebers gehoben war, wurde 
die Operation der Harnfiftel befchloffen, jedoch nicht in Ausfüh- 
rung gebracht, da die Frau fie aus Furcht verweigerte und ihre 
Entlafjung zu den Angehörigen wünfchte. 

Von den dagegen ald fchwanger aufgenommenen 229 und 
in Beftand gebliebenen 18 — in Summa 247 — Individuen 
kamen 234 in der Anftalt nieder, und wurden 3 aus berfelben 
unentbunden entlaffen, fo daß 10 Schwangere am Ende des 
Jahres auf das folgende ‚übertragen werden fonnten. Von ben 
angegebenen 3 Individuen hatten zwei fchon im Anfange ihrer 
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Schwangerfhaft gegen. einen drohenden Abortus Hilfe bei uns 
gefuht und ſpaͤterhin, nachdem die Gefahr gluͤcklich abgewendet 
worden war, bie Anftalt bis gegen das Ende des gefegmäßigen 
Zermind ber Schwangerfchaft einftweilen verlaffen; die dritte 

- Dagegen wurde nach mehrtägigem Aufenthalte auf dringendes 
Anfuchen der Angehörigen entlaffen, um ihre Niederkunft ander: 
weitig abzuwarten. 

Das Verhältniß der aufgenommenen Schwangeren in den 
verſchiedenen Jahreszeiten ift nichts weniger als gleich, wie aus 
folgender Ueberficht erhellt, nach welcher in ‘den Monaten 

Januar 

Februar 76 

März 

April 

Mai 50 

Juni 

Juli 

Auguſt 49 

September.) 

October | 

November + 59 

December J 
Individuen die Anftalt bezogen, welches Mißverhältniß theils 
daher rührt, weil für diefe hoͤchſt dürftigen und oftmald ganz 
verlaffenen unehelichen Schwangeren in der rauhen Jahreszeit 
fehwieriger ein angemeflenes Obdach auszumitteln ift, theils weil, 
wie bekannt, die Fruͤhlingsmonate zur Conception geneigter machen, 
wenigſtens in diefen die meiften Schwaͤngerungen ſich ereignen. 

Auffallend ift in diefem Jahre eine unverhältnigmäßige Zus 

nahme der Schwangeren gegen früher, welche ſich aber, wie 
ich glaube, aus dem Umftande erklären läßt, daß, während 


ein Theil unferer Garnifon am Ende des verflofienen Jahres 
1 * 





* 
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unſere Stadt verließ, die Truppen eines ganzen Armee-Corps in und, 
um Breslau auf mehrere Monate zufammengezogen worden waren. 

Geburten fanden im Laufe des Jahres flatt 234, und zwar 
in den Monaten Ianuar, Februar, September, October, No: 
venber und December 130, und vom Aften März bis ultimo 
Auguft 104. Den zuerft angegebenen Zeitraum füllt die Ber 


nutzung ber Anftalt für den Hebammen-Unterricht aus, ber ans 


dere dagegen ift fir die Ausbildung der Studirenden ber 
Univerfität und der Zöglinge ber medicinifhschirurgifchen Lehran⸗ 
flalt beftimmt. Von biefen Geburten waren 231 einfache und 
3 mehrfache, und zwär Zwillingögeburten, 198 rechtzeitige und 
39 vorzeitige. 

Don diefen 234 und den aus dem vorigen Sahre übertra- 
genen 11 — in Summa 245 — Wöchnerinnen wurden genefen 
in ihre ‚Heimath entlaffen 231, geftorben find in der Anftalt 3, 
fo daß noch 11 MWöchnerinnen im Beftande blieben. 

Bon den 234 neu Entbundenen wurden 237 Kinder zur 
Welt befördert, und zwar 97 Mädchen und 140 Knaben, fo 
daß mit Einfluß der im Beftand gebliebenen 9 Kinder im 
Ganzen 246 gepflegt worden find. Bon biefen haben die An- 
flalt gefund entlaffen 202, geftorben find 34, und zwar vor 
der Geburt 8, während derfelben 6 und nach derfelben 20, fo 
daß auf das folgende Jahr 10 Kinder übertragen wurden. 


Specielle Bemerfungen 

A. In Betreff der Schwangern. 

Es befanden ſich unter der Zahl von 231 neu aufgenom⸗ 

menen Individuen 

a) dem Stande nach: 
Unverehelichte.. 25. 
Wittwen.. re 
Ehefrauen 220. M. 


ne 


b) dem Alter. nach: 


von 17 Jahren A N . 2 
18 ⸗ > SA 
: 19 . —3 
: % s . . + 9. 
21— N . 15. 
⸗22 ⸗ 29 
23 ⸗ 21 
2 ⸗ 24 
: 3 ⸗ 24, 
: % ⸗ 25 
=» 9 ⸗ 17 
: 238 ⸗ . 1 
: % ⸗ 11. 
2 30 2 8. 
231 2 ’ De A 
32 ⸗ 3. 
33 ⸗ F 6. 
34 k "3: 
» 3: 1 
: 36 ⸗ 3. 
* 37 2 1. 
= 38 ⸗ 4 
41 ⸗ 1. 
e 43 ⸗ 1. 


231. 

e) ber Zahl der Schwangerfchaft nach: 
die Afte bi . . 112 Derfonen, 
e %Ue = . r 72 ⸗ 

de = A ; 26 ⸗ 

s Me =: ; . 9 ⸗ 

Ste, = . s 1 2 


“ 


“ 


die 6te bei 2 Perfonen, 
s Te = R 2 2 ⸗ 
⸗ Ste = . . 1 * 
⸗Hte⸗ 4 ⸗ 
= 108 = R R 1 ⸗ 
s 1lte s . e 1 ⸗ 


231. 
d) Dem Geburtöorte nad: 
aus Breslau waren gebirtig . . 45, 
aus andern Städten der Provinz und 
den umliegenden Dirfem .  . 186, 


231. _ 
‚ e) Der Religion nad: 
evangelifcher Confeſſion u 146, 
Fatholifcher ⸗ 84, 
juͤdiſcher Religion 1, 
231. . 


Was die Eörperlihe Verfaffung und den Geſundheitszuſtan 
der Schwangern zur Zeit ihres Eintritt3 in das Inftitut betrifft, 
fo war bderfelbe erfreulich; jedoch waren bei mehreren im Ver⸗ 
laufe ihrer Schwangerfchaft mehr ober weniger beläftigende Be— 
fhwerden derfelben und Krankheitözuftände vorhanden geweſen, 
ober fanden ſich noch während ihres vorläufigen Aufenthaltes 
in der Anftalt ein. Sie wurden faft fämmtlich, einige aus 
Gründen herbeigeführte Ausnahmen abgerechnet, zwifchen zwei 
bis vier Wochen vor ihrer Niedertunft aufgenommen, und eben 
fo, wenn nicht befonders wichtige Umftände einen längeren 
Aufenthalt in dem Inftitute geboten, nicht Über 14 Tage nad) 
der Entbindung in demfelben zurüdbehalten umd gepflegt. 

Nach genauer Prüfung der allgemeinen Eörperlichen Ber: 
faffung herrfchte eine weniger ald mittlere Größe bei ihnen vor; 
ein großer Theil war auffallend Hein, eine geringe Anzahl von 
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mittlee Größe, und nur einige waren groß. Einen vollkommen 
regelmäßigen oder fchönen weiblichen Habitus nahm man nur 
felten wahr. Jedoch kamen -Abnormitäten und fonflige allge: 
meine Verunftaltungen, einige rhachitifche Beckendeformitaͤten 
abgerechnet, unter ihnen nicht vor. Die an fämmtlichen In: 
dividuen vermittelft des Klugefchen Pelycometrumd angeftellten 
Bedenmeflungen gaben folgende Refultate: 

Die Neigung der obern Bedenöffnung  wurbe zwifchen 
40 und 50° angetroffen, bei den meiften 45°, bei nur wenigen 
unter 40 und über 50°. Die aͤußere Abftandsweite der obern 
Hüftbeingräten betrug zwifchen 9. und 11”, die der großen 
Trochanteren zwifchen 10 und 1%". 

Bei einigen Schwangern erinnerte bie vorzugsweiſe Ent: 
widelung der kleinen Schamlefzen und ber Vorhaut der Klito: 
ris an die Bildung der Hottentottenfchlrze; bei andern wurben 
die Brüfte ungewöhnlich ſtark ausgebildet vorgefunden und außer⸗ 
dem in fehr vielen Fallen der Hof um. die Bruftwarze bei Erſt⸗ 
gefhmwängerten fehr dunkel, dagegen bei Mehrgefchwängerten 
hellgefärbt beobachtet. Bei einer der letzteren waren bie’ großen 
Schaamlefzen durch Varicofitäten. zu einer enormen Größe 
herangewachfen. 

An hervorftechenden Schwangerfchaftsbefchwerden hatten nur 
wenige gelitten; die meiften erfreuten fich einer Eräftigen Gefund- 
heit. Nur 7 Individuen von zarter Eonflitution waren in ben 
erften 3 Monaten der Schwangerfdiaft an Hyperemesis er: 
Erankt, welche Erfcheinung jedoch fpäterhin von felbft verfchwand. 
An Plethora universalis und den daraus. hervorgegangenen 
Beſchwerden litten 6 Individuen, welche jedoch durch Aderläffe 
und den Gebrauch Fühlender Mittelfalze fehr bald wieder her: 
geſtellt wurden; dagegen kam Plethora abdominalis in fehr 
vielen Fällen vor, und äußerte ſich unter verſchiedenen patholo- 


gifchen Erfcheinungen. 
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An Eclampsia gravidarum erkrankten in der Anftalt drei 
Individuen. 

Eine 27jährige Zweitgefhwängerte von mittler Größe, ſtar⸗ 
tem. Körperbaue und brünettem Teint, hatte längere Zeit ſchon 
an Pleihora abdominalis mit aufgetriebenem Unterleibe, Nei— 
gung zum Erbrechen und Obftructionen mit abwechfelnden Durch- 
fallen fo wie Schwindel und Kopffchmerzen gelitten, ihre Reini- 
gung war unregelmäßig. ‚gefloffen, einigemale jahrelang unters 
druͤckt geweſen und hatte ihr DVeranlaffung gegeben, wegen 
vermeinter Schwangerfchaft und deren Beſchwerden bei uns in 
ber Poliklinif Hülfe zu fuchen. Durch ihre jegige Schwanger: 
ſchaft war ihre Anlage zur VBollblütigkeit und zu Congeſtivzu⸗ 
ftänden nad edlen Organen ungemein erhöht, welcher man 
ſchon im früheren. Verlaufe bderfelben durch die entfprechenden 
wirkfamften Mittel, namentlich durch, wiederholte Aderläffe, zu 
begegnen bemüht gewefen war. Nichtöveftoweniger brachen un= 
mittelbar nach der Aufnahme ber Schwangern in unfere Anftalt 
4. Wochen vor ihrer . Niederkunft Anfälle der Eclampfie aus, 
welche fich in kurz auf einander folgenden Zwifchenräumen wies 
derholten, jeboch reichlichen Aderläffen und dem Gebrauche von 
Glauberfalz wichen. Dagegen blieb mehrere Tage noch eine 
Ambiyopie auf beiden Augen zurüd, welche durch. fortgefeßte 
auflöfende und abführende Mittel zwar nur allmählich, aber 
auch vollfommen noch vor ihrer Niederfunft wieder gehoben 
wurde, — Die beiden übrigen von dieſer Krankheit E:griffenen 
waren ein jährige, vobuftes, erfigefchwängertes Landmaͤdchen 
und eine 22jährige Zweitgefhwängerte aus der Stadt. Durch 
diefelbe Behandlung gelang ed, auch diefe binnen wenigen. Ta= 
gen herzuftellen, fo daß alle drei Perfonen austrugen und regel= 
mäßig niederkamen. 

Metrorrhagia gravidarum wurde zweimal in ber legten 
Scywangerfchaftsperiode beobachte. — Der erfte Fall betraf 
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eine 27jährige Erfigefchtwängerte in.der 3Often Schwangerfchaftss 
woche, ohne daß irgend eine Veranlaffung ausgemittelt werden ' 
konnte. Binnen wenigen Tagen wurde ber nur mäßige Blut⸗ 
flug aus den Gefchlechtötheilen durch ein angemefjened therapeu⸗ 
tifches Verfahren: und diätetifches Verhalten geftillt, worauf bie 
Schwangerfchaft ungeftört ihr gefegmäßiges Ende erreichte, und 
ein lebender Knabe von 84 Pfund Schwere bei mehrfacher Um⸗ 
fhlingung der Nabelfchnur um den Hald geboren wurde. — 
Die Gebärmutterblutung bei einer zweiten, 22jährigen Erſtge⸗ 
fchwängerten hatte fih in der Wſten Schwangerfchaftswoche in 
Folge. heftigen. Erbrechens und Huftens eingeftellt.. Wie wohl 
es auch in dieſem Falle gelang, die Blutung zu fifliren, fo er= 
folgte doch 14 Zage nach Eintritt derfelben die vorzeitige Ge: 
burt eines todten in Faͤulniß übergegangenen Mädchens. 

Bemerkenswerth find noch folgende. Fälle: 

Eine 21jährige Erftgefhwängerte von regelmäßigem Habi⸗ 
tu8 war nach ihrer Ausfage bis zur Hälfte ihrer Schwanger: 
ſchaft regelmäßig - menftruirt geweſen. Diefelbe Erfcheinung 
wollten noch vier Schwangere an ſich wahrgenommen haben. 
Eine andere 2Sjährige Erſtgeſchwaͤngerte, welche bis zu ihrer 
Schwangerſchaft ſtets kraͤnklich alle 4 Wochen unter vielfachen 
Beſchwerden ftatt der Menſtruation am Bluthuften gelitten hatte, 
> erbolte ſich im Verlaufe ihrer jegigen Schwangerfchaft ungemein, 
entwickelte ſich nach jeder Richtung hin auffallend, und fühlte ſich 
vollkommen gefund und Fräftig. Sie trug aus, gebar ein leben: 
des Kind von 84 Pfund und legte ein regelmäßig verlaufendes 
Wochenbett zurüd, in. welchem nur der Umftand bemerferiswerth 
war, daß die Lochien nicht reichlich und lange genug floffen. 

Hepatitis und Metritis traumatica famen ein Mal, 
Eolica spastica vier Mal, Febris rheumatica zwei Mal, 
örtliche rheumatifche Affectionen mit nachfolgender rheumatifcher 
Berftimmung der Geburtöthätigkeit Dagegen ziemlich häufig, bes 
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ſonders bei ungünfliger Witterung und kalter Jahreszeit bor. 
Febris intermittens wurde fünf Mal’ beobachtet. Auch nah: 
men wir eine 26jährige Erſtgeſchwaͤngerte nach überflandener 
Cholera asiatica in unfere Anftalt auf, welche austrug. und 
glüdlich niederfam. — Die. meiften dieſer Krankheiten wurden 
noch vor der Niederkunft glücklich befeitigt; Todesfaͤlle ‚unter 
den Schwangern famen nicht vor. 


B Geburten 
Allgemeine Bemerkungen. 


1) Ueber die Stellung der Frucht während des 
Geburtöverlauf3. .. 

Nur nach einiger Ueberwindung vermögen wir es, über dieſen 
Gegenftand fo viel ‚hier mitzutheilen, als zur Verftänblichfeit 
deffelben für die folgenden Blätter dringend nöthig ift. Daher 
erwarte: man am allerwenigften eine ausführliche Erörterung die⸗ 
fer Angelegenheit, ähnlich .den in. neuefter Zeit uns gelieferten 
Monögraphieen und Abhandlungen über die Stellung der einzel- 
nen Xheile zur Geburt und über den Verlauf derfelben durch 
dad Beden. Für jest können wir Feine. dergleichen mit gutem 
Gewiffen geben, wenn wir nicht Wahrheit mit Dichtung mengen, 
und unferer Phantafie nicht zu viel Spielraum laſſen wollen; 
vielleicht reichen, wenn e3 der Vorfehung gefällt, uns fo lange 
dad Leben zu friften, einige Jahrzehende hin, über diefen Punkt 
einige Beiträge zu liefern, deren Aechtheit fich für immer be= 
währt; denn wir fühlen von Tag zu Tage mehr, wie viele Er⸗ 
fahrungen dazu gehören, um nur einen einzigen Garbinalfa& 
gehörig zu begründen. Wie gefagt, ed fol hier nicht von der 
Art des Eintrittd des vorangehenden Kindeötheild, feinen Schwan- 
ungen und Drehungen die Rede fein, nicht alfo vom Mechanis- 
mus der Geburt, und eben fo wenig von den Urfachen und Be: 
dingungen biefer Veränderungen, auch nicht von dem, was bie 
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Schriftſteller aͤlterer und neuerer Zeiten uns darüber mitgetheilt 
haben, ſondern einzig und allein davon, in welchen Richtungen 
die Theile des Kindes im kleinen Becken angetroffen werden, 
und wie jene am zweckmaͤßigſten bezeichnet werden koͤnnen. Die 
jetzige Terminologie weicht bekanntlich ſelbſt den Prinzipien nach 
ab, je nachdem Haupt, Geſicht oder Steiß ſich zur Geburt ge⸗ 
ſtellt haben, nicht zu gedenken, daß einzelne ſelbſt in der Zaͤh—⸗ 
lung der Richtungen eines und deſſelben Theils ſehr verſchiede⸗ 
ner Meinung find. So hat z. B. bei ber Iſten Hauptslage 
der Kindeöförper eine andere Richtung, als bei ber 1ften Ges 
fichtölage, umd wiederum eine andere bei ber 1ften Steißlage; 
und die, welche von einigen die Zte Lage genannt wird, heißt 
bei andern die Ate u. ſ. w. So bat auch jest jede Schule 
ihre befondere Beftimmungsart, und der Vortheil der Zählung, 
die allgemeine Teichtere Verftändlichkeit,, ift Yängft verloren. gegans 
gen; im Gegentheile. geht ed uns, wie beim Babylonifchen 
Thurmbaue einft, ein jeder rebet in-biefer Beziehung feine befondere 
Sprache und zählt bald morgen= bald abendlänbifch, je nach⸗ 
dem Haupt oder Steiß fich. den unterfuchenden Fingern. dar: 
ftellen. Wir find. gewiß mit am meiften von ber Geringfügigkeit 
diefer Zahlenbeftimmung überzeugt, und fühlen ganz die Unwuͤr⸗ 
digkeit eined Streited darlıber, woraus ſich auch die gleich oben aus⸗ 
gefprochene Abneigung unfrerfeits, dieſen Punkt hier ausführlicher 
erörtern. zu wollen, erklaͤrt; eben fo gut wiffen wir aber auch, daß 
bei ber Berfchiedenheit der Anfichten und bei der Anhänglichkeit 
der Schriftfteller und Lehrer an hergebrathte Gewohnheiten, von 
denen fie fich nicht trennen mögen, an eine Einigung über die: 
fen, an fich geringfügigen Umftand nicht zu denken iſt; allein 
alles deſſen ungeachtet find wir allmählig und felbft unbemerkt, 
wenigftend gegen unfere Abficht dahin gefommen, eine eigene 
Terminologie der verfchiedenen Lagen anzunehmen und zu Ieh: 
ren, und müffen fie jest, um und ber Verpflichtung gegen un: 
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fere Zuhörer zu entledigen, und diefe vor dem Verdachte der 
Unmiffenheit bei Prüfungen zu ſchuͤtzen, welche von anders Zaͤh⸗ 
lenden angeftellt werden bürften, der Deffentlichkeif übergeben. 

Wegen eined etwanigen Verſtoßes, den: wir baburch gegen 
die MWiffenfchaft gemacht haben koͤnnten, daß wir bie ohnehin 
große Unordnung noch vermehren, dürfen wir und wohl nicht recht= 
fertigen, denn wir thuen ja nichts anderd, als was bisher die 
meiften gethan haben; allein gegen unſre vaterlänbifchen Herren 
Gollegen haben wie und zu entſchuldigen, wenn wir uns von der 
vorherrſchenden Gewohnheit entfernen, da ihnen bei Pruͤfungen 
unſerer Zuhoͤrer ſolche Abweichungen auffallen muͤſſen. Wir ſind 
weit von ber Anmaßung entfernt zu erwarten, ‚daß fie ſich bie 
Kenntniß derfelben aneignen follten, wir fönnen und müffen aber 
diefelben bitten, auf diefen Gegenftand in vorkommenden Fällen 
Fein befonderes Gewicht zu legen und nicht zu wähnen, daß wir 
Hebammen gebildet ‚haben, wenn fie hören, . daß. wir in Ueber; 
einſtimmung mit dem Preußifchen Hebammenbuche eine Lage des 
Geſichts mit einer und derfelben Zahl bezeichnen, wie biefeö; wir 
müffen: fie um Nachficht. bitten, . wein wir in dieſem kleinlichen 
Umftande nicht die Autorität unferer Vorgänger anerkennen, und, 
dürfen um fo mehr Verzeihung hoffen, als wir das Glüd haben, 
die meiften derfelben perfönlich zu kennen, und uns ihres Wohl- 
wollens zu erfreuen. Nöthigenfalles appelliven wir an die Wiffen- 
ſchaft, welche die geiftige Freiheit und Forſchung ohne alle und 
jede Grenzen und Zwang geftattet und e3 am allerwenigften 
zugeben kann, daß fie durch Landesmarken befchrankt werbe. 

Es ift hier zundchft nur unfer Vorſatz, von denjenigen Kin: 
deöfagen zu fprechen, bei denen die Längenare des Kindes in 
die Mittellinie des Beckens fält, -alfo von den Kopf-, Steiß-, 
Knie- und Fußlagen. Der Kopf ald vorangehender Theil ftellt 
ſich entweder mit dem Haupte ober mit dem Gefichte zur Ge 
burt, und deshalb unterfcheiden wir bei diefem Theile Hauptölagen 
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und Gefichtölagen. — Als regelmäßige Lagen Fönnen wir nur bie 
Haupts ⸗ und Steißlagen betrachten, weil bei. den übrigen ge- 
nannten der Habitus des Kindes anomal iſt. Liegt dad Haupt, 
d. h. der behaarte Theil des Kopfes," vor, fo ift es weder der 
Scheitel noch dad Hinterhaupt allein, fondern es find. die ſich 
begrenzenden Theile beider Punkte, jedoch fo, daß bald biefe, 
bald jene Gegend einen größeren Antheil zu ber vorliegenden 
Fläche liefert. Liegt nämlich das Geficht nach hinten und muß ' 
das Hinterhaupt hinter der Vereinigung der Schaambeine herab⸗ 
ſteigen, ſo ſtellt ſich auch mehr dieſer Theil der Beobachtung 
dar und tritt tiefer herab; muß dagegen das Geſicht hinter der 
Vereinigung der Schaambeine durch das Becken bei der Geburt ver⸗ 
laufen, und ſteht das Hinterhaupt in der Aushoͤhlung des Kreuz⸗ 
beines, ſo liegt mehr vom Scheitelbeine vor. Dieſer Umſtand 
hat bekanntlich die franzoͤſiſch -mathematiſche Schule unſerer 
Kunſt, nach welcher der Kopf als Kubus mit einer ſeiner ſechs 
Flächen jedesmal vorangehen mußte, bewogen, die Scheitellagen 
von denen des Hinterhaupts zu unterfcheiden, eine Lehre, welche 
denn auch natürlich auf Deutfhem Grund und Boden ziemlich 
allgemein wurde, jedoch in der legten Zeit ſchon von mehreren 
Seiten her gegründeten Widerfpruch erfahren hat. Auch wir 
koͤnnen uns nicht von der großen Wichtigkeit des oben angefuͤhr⸗ 
ten Umftandes überzeugen, und glauben, daß es hinreichend fei, 
nur Hauptölagen anzunehmen, und betrachten deshalb nur fol 
gende 5 ald wirklich in der Natur vorkommende: 

1) Hauptölagen L 

2) Steißlagen J 


3) Gefihtölagen 
4) Knielagen Dystociae. 
5) Fußlagen 


Ein jeder diefer genannten Kindestheile kann mun in ver: 
fehiedener Richtung im Beden ſich befinden, zu deren Bezeich- 


Eutociae, 
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nung wir den von vorm nach hinten ‚gehenden (Längen) Durch- 
meffer an demfelben, und am Beden bie 4 Durchmeffer be: 
nugen. — Am Kopfe entfpricht der angegebenen Richtung von 
vorn nach hinten der lange Durchmeffer, gewöhnlich auch der 
gerade genannt, eine höchft unfchidliche Benennung, da ja alle 
Durchmeffer gerade und nicht Frumm find; ‚wir wählen flatt die- 
ſes unftatthaften Ausdrucks die Bezeichnung: Längendurchmefler 
des Kopfes. Am Steiße ift died eine Linie, welche vom Schaam= 
berge durch das Becken nad) dem Kreuzbeine hin gezogen ge= 
dacht wird, und am Gefichte eine Verlängerung derjenigen Linie, 
durch welche die Länge der Nafe bezeichnet wird. Diefe Ans 
nahmen des Durchmefferd fuͤr jeden einzelnen Theil des Kindes 
iſt confequent und erleichtert deshalb bie Auffaffung für den 
Zuhörer, wogegen bei der gewöhnlichen zwar am Kopfe und 
Gefichte der Längendurchmeffer, aber bei den Hüften der quere, 
d. i. bie Hüftenbreite, zur Beſtimmung benugt wurbe. 


Am Beden find es nun die, von allen Geburtöhelfern an: 
genommenen, 4 Durchmeffer der obern Bedenapertur, durch 
welche die verfchiedenen Richtungen angegeben werben, nämlich der 
Längendurchmeffer (der fälfchlich fogenannte gerade) d. i. Con- 
jugata, der quere und bie beiden fehrägen, biagonalen. Die 
Annahme diefer 4 Hauptrichtungen, in welchen der vorangehende 
Kindestheil fi befinden Tann, genügt, wenn man nur hierbei, 
wie dies gefchehen muß, auf eine mathematifche Genauigkeit 
Verzicht leiftet, deren Anwendung hier nur zu Spielereien und 
unnügen Subtilitäten führen Fann. Da aber der Kindestheil 
in jeden ber Bedendurchmeffer auf doppelte Weife, nämlich mit 
nad) vorwärt3 oder ruͤckwaͤrts, oder nach rechts ober nach links ge= 
wandter, vorberer Flache des Kindeskörpers eintreten Tann, fo 
ergiebt fich daraus, daß bei jeder der einzelnen Kindedlagen eine. 
Sfache Verfchiedenheit eriftiren fönne, oder mit andern Worten, 
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daß 8 verſchiedene Stellungen, Ren, denkbar fi ind. — 
Dieſe wuͤrden ſein: 
a) Bei. den diagonalen Durchmeffern :* 
1) Vordere Fläche des Kindeskoͤrpers nach rechts und 
D) = ⸗ ⸗ ⸗ links und 


Diagonale hinten, 
Stellungen } 3) = - ⸗ J ⸗rechts und 


4) ⸗ ⸗ ⸗ ⸗ = ImB und 





b) Bei dem. queren Durchmeffer: 
Quer: 5) Vorbere Fläche des Kindeskoͤrpers nach rechts, 
Stellungen 6) ; & , J links. 
c) Bei dem Laͤngendurchmeſſer (Conjugata): 
Längen- S 7) Vordere Fläche des Kindeskoͤrpers nach hinten, 
Stellungen L8) z 6 z — s vom. 
Dog wirklich dieſe vorftehend angeführten 8 Stellungen 
vorfommen, ift über allen Zweifel erhoben; aber eben fo ift es 
auch beftimmt, daß die 4 erften derfelben weit häufiger gefun: 
den, dagegen letztere 4 nur ausnahmsweiſe, ‚nämlich bei Ab: 
weichungen von der Norm befonderd denen bed Bedens in bes 
flimmter Art. angetroffen werden, deshalb auch jene erfteren in 
den phyſiologiſchen Abfchnitt gerechnet, die legteren dagegen mehr 
in den pathologifchen verwiefen werden müffen. 
Der Grund, aus welchem wir die 4 erften Stellungen auf 
die angegebene Weife numerirt, die Querftellung sub 5 ber sub 6, 
die Längenftelung sub 7 der sub 8 vorangeftellt, und die bei: 


‚ den letzteren ben Querftellungen nachgeſetzt haben, beruht auf ber 


größern oder geringern Frequenz ihres Vorkommens, welche wir 
als durchgreifendes Prinzip bei allen Lagen benusten; denn wir 
finden bei den meiften Lagen 

1) die Richtung der Längendurchmeffer der eingetretenen 
Kindestheile in einem der diagonalen Beckendurchmeſſer, weit 
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feltner fchon im queren und am feltenften in ber Con- 
jugata, und 

2) die Richtung der vorbern Kinbesfläche nach hinten und 
rechts, welches fich nicht allein bei den diagonalen, fondern auch 
bei Quer» und Längenftellungen beftätigt. — Die Pofitionen, 
bei welchen bie vordere Fläche des Kindeskoͤrpers nach bin: 
’ ten liegt, gehen alfo denen mit ber Richtung der angegebenen 
Fläche nach vorn voran, und unter den gleichen zählen die mit 
der Richtung nach rechts denen nad) links vor. 

Diefe allgemeine Grundregel giebt, auf die angegebenen 
Kindeslagen angewandt, folgende Zählung ber einzelnen Po= 
fitionen bi: 

L Den Hauptölagen 

"fte Pofition. Der Längendurchmeffer des Kopfes 
fteht in.dem erften fchrägen Durchmeffer des 

Beckens; Stirn nach recht3 und hinten, 

Hinterhaupt nach links und vorn. 

Ae Pof. D. Ld. des Kopfes fteht in dem 2ten 
fhrägen D. d. Beckens; Stirn nad links 
und hinten, Hinterhaupt nach rechts und vorn. 

Ste Pof. D. Ld. des Kopfes fleht in dem ten 
fhrägen D. d. Bedens; Stirn nach rechts 
und vorn, Hinterhaupt nach links und hinten. 

Ate Poſ. D. Ld. des Kopfes feht in dem Aften 
fragen D. des Beckens; Stirn nach links 
und vorn, Hinterhaupt nach rechts und hinten. 

Ste Pof. oder Afte Duerftellung. Der Ld. des 
Kopfes fteht im Querdurchmeffer des Beckens; 

Quer⸗ Stirn nach rechts, Hinterhaupt nach links. 

ſtellungen. | 6te Poſ. oder 2te Querſtellung. Der Ld. des 
Kopfes ſteht im Querdurchmeſſer des Beckens; 
u Stirn nach links, Hinterhaupt nach rechte. 


Diagonale 
Stellungen. 
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7te Pofition oder 1fte Längenftellung. Der Län: 
gendurchmeffer. des Kopfes fteht in der Eon: 
Längen: jugata; Stirn nach hinten,. Hinterhaupt 
ſtellungen. nach vorn. 
Ste Poſ. oder Ae Laͤngenſtellung. Der Ld. des 
Kopfes ſteht in der Conjugata; Stirn nad) 
vorn, Hinterhaupt nach hinten. 


IL Den Steißlagen. 


‚Ifte Pof. Der Ld. des Beckens des Kindes fteht 
im Iſten ſchraͤgen Durchmeffer des Beckens 
der Mutter, (die Hüftenbreite jenes im 2ten 
fchrägen diefer); die Gefchlechtstheile nach 
hinten und rechts, die Aftermündung nach 
vorn und links. . * 
Ae Poſ. Der Ed. des Beckens des Kindes ſteht 
im 2ten ſchraͤgen D. des Beckens der Mut: 
Diagonale ter; die Gefchlechtätheile nach hinten und 
Stellungen. links, die Aftermündung nach vorn und rechts 
3te Pof. Der Lo. ded Beckens des Kindes fteht 
im ten fchrägen D. des Beckens der Mutter; 
die Gefchlechtötheile nach vorn und rechts, 
x der After nach hinten und: links. 
Ate Pol. Der Ld. des Bedens des Kindes fteht 
im 1ften fchrägen D. des Beckens der Mut: 
ter; die Gefchlechtstheile nach vorn und Links, 
der After nach. hinten und rechts, 
. 5te Pof. oder Iſte Querſtellung. Der Ld. des 
Quer: Beckens des Kindes fleht im Querdurchmeffer 
fielungen. |: des Beckens der „Mutter; die Gefchlechtd: 
theile nach, recht3, der After nach links. 


2 
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6te:Pofition oder 2te Querftellung. Der Längen: 
Quer⸗ durchmeſſer des Beckens des Kindes ſteht im 
ſtellungen. Querdurchmeſſer des Beckens der Mutter; bie 
Gefchlechtötheile nach links, der After nach rechts. 
Tte.Pof.. oder 1fte Laͤngenſtellung. Der Ld. des 
Beckens des Kindes ſteht in der Conjugata; 
die Geſchlechtstheile nach hinten, der After 
Laͤngen⸗ nach vorn. 

ſtellungen. J 8te Poſ. oder 2te Laͤngenſtellung. Der Ld. des 
Beckens des Kindes ſteht in der Conjugata; 
die Geſchlechtstheile nach vorn, der After 

nach hinten. 


III. Den Geſichtskagen. 


Offenbar find diefe Lagen nur aus den Hauptslagen her: 
vorgegangen, wenn auf leßtere Anomalisen des Bedens, der 
Gebärmutter "oder ungewöhnliche Bewegungen ded Kindes feind: 
felig einwirken, Darum nehmen wir in der Natur auch öfters 
diefe Uebergänge unter unſern Fingern wahr, namentlicy die Um: 
änderungen der Gefichtslagen in Hauptslagen, weldhe gewiß am 
häufigften fich bei denjenigen ereignen, wo das Kinn nad) hinten 
ftept, und Raum genug vorfindet, um fich hinauf gegen die 
Bruft bewegen zu koͤnnen. Wegen biefer Veränderung werden 
gewiß diefe Gefichtölagen aud fo fehr felten in ihrem Verlaufe 
wahrgenommen, fo daß mehrere höchft achtbare Geburtöhelfer 
ihr Vorkommen ganz bezweifelt haben, obgleich die Erfahrung 
dafür fpricht. Gehen. dagegen die Hauptölagen mit nach vor= 
waͤrts gewandter vordern Fläche ‚des Kindesförpers in Gefichts- 
lagen über, und fleht alsdann das. Kinn gegen die Schambeine, 
fo . verhindert ‚hier, die ‘ungünftigere Raͤumlichkeit des Bedens 
die Umwandlung in die frühere Lage felbft nach Befeitigung der 
feindfeligen Einwirkung, und die Gefichtslage verläuft als folche, 
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und giebt fich number „Beobachtung. ganz frei. Auch ändern 
fich wohl viele der erſteren Geſichtslagen in. die mit nad) ‚vorn 
gewandtem Kinne um, da in diefer Stellung die Geburt am 
leichteften von flatten gehen kann. 
Nach dem oben aufgeftellten Grundfaße — wir ai bier 
folgende Stellungen an: 


Diagonale 
Stellungen. 


Quer: 
Stellungen, 


Längen: | 


ſtellungen. 


ıfte Poſition. Der — des Ge⸗ 
ſichts ſteht im Iſten ſchraͤgen Durchmeſſer 
des Beckens; das Kinn nach rechts und 
hinten, die Stirn nach links und vorn. 

Ae Poſ. Der %. des Geſichts ſteht im Wen 
fchrägen D. des Beckens; das Kinn nach 
links und hinten, die Stirm nach rechts 
und vorn. 

te Pof. Der Ld. des Gefichts fteht im 2ten 
fchrägen D. des Bedens ; das Kinn nad 
rechtö und vom, die Stirn- nach links und 
hinten. 

Ate Pol. Der Ld. des Gefichts ſteht im 1ften 
ſchraͤgen D. des Bedens; das Kinn nad) 
links und vorn, die Stirn nach rechtö und hinten. 

5te Pof. oder 1fte Querſtellung. Der Ld. des 
Geſichts fteht im Querdurchmeffer des Bek⸗ 
kens; das Kinn nad) recht3, die Stirn nad) 
links, s 

Gte Pof. oder Ae Querflellung. Der Ld. des 
Gefichts fteht im Querdurchmeſſer des Bedens; 
das Kinn nach links, die Stien nach rechts. 


7te Pof. oder Iſte Laͤngen ſtellung. Der 2b. des 


Geſichts ſteht in der Conjugata; das Kinn. 
nach hinten, die Stirn nach vorn. 
rl 
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Ste Pofition oder Ae Längenftellung. Der Län: 


Längen: gendurchmeffer des Geſichts fleht in der 
ftellungen. Conjugata; das Kinn nach vorn, die Stirn 
nach hinten. 


IV. Den Knielagen und 
V. den Fußlagen. 
Rücfichtlich diefer Lagen verweifen wir auf die Steßlagen, 
um nicht über Gebühr weitläufig zu werben. 
a) Regelmäßige Lage und Stellung der Frucht. 
Es wurden unter den 237 Geburtsfällen (da 3 von 
234 Gebärenden mit Zwillingen niederfamen) folgende Kindes 
lagen beobachtet. 
a. Hauptslagen 
in 222 Fällen, und zwar: 
1) mit dem Längendurchmeffer im ſchraͤgen Durchmeſſer des 


Beckens - ⸗ ⸗ ⸗ = = = 209 
im 1ften mit nach hinten gewandter Stirn: = 161 
im 2ten mit derfelben Richtung der Stim : : 44 
im Iften mit nach vorn gerichteter Stin = = A 


2) Mit dem %b. im queren Durchmeffer des Bedens 6 
und zwar 


a) bei regelmäßigem Beden = = =. 5 2 
b) bei verbildetem Becken ⸗ ⸗ ⸗ ⸗ 4 
3) Mit dem Ld. in der Conjugta = = =: 4 
4) Unbeachtet waren geblieben - ⸗ ⸗ ⸗ 3 


Die sub 2. und 3. bemerkten Kopfſtellungen ließen fich 
ſtets aus dem abweichenden Baue des Bedens erflären. 
B. Steißlagen 
in 7 Faͤllen. — Dieſe Lage fand in dieſem Jahre ſich nur bei 
vorzeitig gebornen Fruͤchten vor, von denen eins ein Zwillings⸗ 
find war, 4 lebend und 3 todt zur Welt kamen. 
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b) Regelwidrige Stellung der Frucht 
kam unter folgenden Berfchiedenheiten vorx 
@. als Geſichtslage Zmal, und zwar 


als Zte diagonale Stellung - _ = ⸗ = 74 

als Ate Diagonale Stellung Kr WE Eu 

als Afte Querfiellumg = = 1.2.0: = lo, 
P. Die rechte Hand. neben dem Kopfe Er Be 
y Die Nabelfchnur neben dem Kopfe - = = =. 2 
d. Als Fußlage 2 2 ⸗ 2, ⸗ 2, 


ec) NRegelwidrige Lage der Frucht 
wurde nur ald Schieflage, und zwar als Schulterlage 2mal 
beobachtet. 


2. Ueber die Lage der Eytheile, 
a) des Mutterfuchens ; dieſelbe war in allen Fällen normal; 
b) der Nabelfchnur; mal Yag diefelbe im Muttermunde mit 
vor, und in 43 Fällen war fie theild um den Hals, theils 
um andere Kindestheile ie ie 


Specielle Bemerkungen über den Geburtöverlauf. 


I. Eutocia 

Unter ‘der Zahl von 234 Geburten ereigneten fih nur 
185 Falle im Sinne der Eutocie, d. bh. daß am Ende der 38ſten 
bis 40ſten Schwangerfchaftswoche mit Haupts = oder Steißlage 
der Frucht, bei richtigem Verhältniffe der’ Räumlichkeit des Bek⸗ 
Eenkanald zur Kindesgröße, und bei regelmäßiger Geburtöthä: 
tigkeit innerhalb 6..bi8 24 und, 36. Stunden durch ‚alleinige 
Kraft der Naturthätigkeit ‚ein lebendes Kind geboren, und bie 
Mutter gefund erhalten wurde. 


Unter diefer Anzahl von gefunden ‚Geburten befanden ſich: 


"Eutociae simplices (gefunde einfache Geburten) mit vor 
—— Kopfe2 183 


22 





2. Eutoeiae duplices, (gefunde Zwillingsgeburten), 
a) mit vorangehenden Köpfen = = 2.5 = 1 
b) mit vorangehendem Kopfe und Steiße = = = 1 
Die Mehrzahl diefer Geburten ereignete fih an Mehrges 
ſchwaͤngerten; die Dauer derſelben zog ſich mehr in die Länge, 
wenn fie Erftgebärende betrafen, wie dies aus folgenden That- 
fachen erhellen wird. Bon den 183 Geburten nämlich erfolgten 
innerhalb 6 Stund. 69 Geburten u. zwar bei 11 Erſt⸗ u. 58 Mehrgeb. 


ea 12 0 — — — MEN — 
— 18 — 2.- — — D-.I — 
— 4 — 6 — — — 4 — s5 — 
Bee U ee 

185 5-10 


Il.. Dystocia. 

Diefe Klaffe umfaßt diejenigen Geburten, bei denen irgend 
eine Anomalie ſtatt findet, welche einen nachtheiligen Einfluß auf 
den Verlauf diefer oder auf die Gefundheit und dad Leben fo: 
wohl der Mutter ald ded Kindes zu dußern vermag, gleichviel, 
ob überhaupt Hülfe, und welche in dem einzelnen Falle ange: 
wandt wurde, oder ob ed ber Heilkraft der Natur gelang, jene 
Anomalieen zu befeitigen oder. unſchaͤdlich zu machen. Die Be: 
nennung ber einzelnen Arten ift der jebeömaligen zum Grunde 
liegenden Anomalie entnommen, welche, wie befannt, entweder 
von der Mutter: oder von dem Kinde oder von den NachgeburtS- 
theilen auögehen Fann. 

1. Dyftocieen, bei welchen die Anomalie auf Seiten 
der Mutter ſich befindet. 
"Dystocia ex hyperdynamia uteri. 

Diefe Art der Erankhaften Geburten fand bei 6 Mehrge- 
bärenden ftatt, welche mit einer Eräftigen Gonftitutiön und einem 
jugendlichen Alter eine blühende Gefundheit und ein gerdumiges 
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Becken verbanben; den ‚Verlauf: derfelben: war in einer Stunde 
und darunter bei’ fehr-Eräftigen; ſchnell auf einander folgenden 
Wehen beendet, von denen die Mütter zwar augenblicklich fehr 
- angegriffen und entkraͤftet fchienen, deffenungeachtet fehr fchnell 
fich wiederum erholten und auch im MWochenbette eines ‚guten 
Befindens ſich erfreuten. Der ſorgſamen Pflege und der :großen 
Aufmerkfamkeit kann es zugeſchrieben werden, daß weder: Hä: 
morrhagieen aus der Gebaͤrmutter noch Sturz des Kindes auf 
den Boden oder andere Ungluͤcksfaͤlle, welche als Folgen einer 
uͤbereilten Geburt 'betrachtet werden müflen,  vorgefommen find. 
’ 2, „Dystocia ex adynamia uteri, 
Schwäche ber Geburtöthätigkeit und ‚dadurch bedingter lang⸗ 
famer Verlauf der. Geburt, gewöhnlich bis auf 2, 3 Tage und 
darüber ausgedehnt, fand bei 10 Perfonen flatt, von denen. 8 
Mehrgefchwängerte waren und 2 zum erſten Male niederkommen 
ſollten. Letztere waren von phlegmatiſchem Temperament und 
laxer Faſer, und beſaßen hoͤchſt wahrſcheinlich einen angebornen 
Torpor des Gebaͤrorgans, dagegen erſtere entweder ſchon ſehr oft 
geboren hatten und ſich im höheren Alter und kraftlos befanden 
oder früher mit Mangel jeder Art zu Fämpfen .gehabt, ober ‚an 
langwierigen Krankheiten der. Ernährungsfphäre gelitten hatten. 
In einzelnen Fällen war der Umftand bemerkenswerth, daß bie 
zweite Geburtöperiode fehr ſchnell im VBerhältniffe zur erfteren 
verlief, nachdem die ſehr ſchwachen und ſeltenen Gontractionen 
der ‚Gebärmutter nach dem 'Eintritte des Kindeskopfes in die 
Kroͤnung fehr Eräftig geworben waren. Bei. den meiſten jeboch 
dauerte die Schwäche an und erheifchte ‚ven Gebraudy einer ers 
Eräftigenden "Diät und Behandlungsweife, wozu der Gebraud) 
des Zimmets, der Aetherarten und. des Mutterforns erforderlich 
wurde; bei einer ‚Eilftgebärenden mußte felbft noch gegen Ende 
der zweiten Geburtöperiode ;; da die mediciniſche Huͤlfe nicht aus: 
reichte, die. Zange an den: Kopf. des Kindes applicirt, und ‚bie 
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Löfung-der aus Adynamie zurüdigebliebenen Nachgeburt kuͤnſtlich 
bewerfftelliget werden. — Die Kinder kamen ſämmtlich bis auf 
Eind lebend zur Welt, doc; verfiel ein: anderes . gleich nach der 
Geburt in den Zuſtand der Blaufucht und. verfchied nad) 36 
Stunden. Te je: ze 

An diefe Fälle fchließen- fich die 5 Geburten an, welche als 
Folgen einer durh Schwäche und Reizbarkeit ſowohl des’ gan⸗ 
zen Organismus, insbefondere vorzeitig umterbrochenen Schwan 
gerſchaft angefehen werden müffen, und deshalb vorzeitige Ge⸗ 
burten genannt werben. Ihr Verlauf war nicht immer berfelbe, 
fondern in einzelnen ‚Fällen ziemlich raſch; in andern dagegen 
durch Erampfhaft verflimmte Geburtsthätigkeit langſam; doch lag 
ihrem » vorzeitigen intritte immer die oben angegebene Urfache 
zum Grunde, Die 5 zwifchen dem 6ten und Iten Monate ge— 
bornen. Kinder Famen zwar lebend zur: Welt, farben jedoch 
entweder gleich nad) ber Geburt oder in ben erften Lebenötagen ; 
bei 3 von ihnen wurde der Steiß als vorangehender Theil be: 
obachtet, bei den übrigen 2 dagegen der. Kopf. Das Eine diefer 
Neugebornen litt: am beiden nach einwärtd gekruͤmmten Füßen, 
(eurvatio valga,). einer Hafenfcharte und einem doppelt gefpal 
tenen Gaumen. — In allen diefem Fällen waren die Perfonen 
bereitd Ereißend in bie Anftalt aufgenommen worben, 





er 3. „Dystocia e dysdynamia uteri. 

Nah der ſchon früher von uns. gegebenen Anficht über 
diefen Gegenftand werden zu diefer Klaſſe Erankhafter Geburten 
diejenigen gerechnet, : bei denen bie Abweichung der Geburtsthä- 
tigPeit ſich nicht’ als: ein Plus oder Minus ihrer Aeußerung dar⸗ 
ſtellt, ſondern fich vorzugsweife ald eine. qualitative Anomalie 
unter den Erfcheinungen bed fogenannten Krampfes fowohl mit 
gefteigerter als in andern Fällen: mit geſunkener Energie zeigt. 
Wir finden hier: in dem. Gebärorgan’ den: Zuftand.. der Reizung, 
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welcher, je nach der oben angegebenen Differenz des Standes der 
Energie entweder vorzugsweiſe aus Stoͤrungen ſeiner irritablen 
Sphäre oder aus verletzter Function des Nervenſyſtems hervor⸗ 
geht, und als Product nicht nur einen langſamen, ſondern (was 
ihn beſonders charakteriſirt) auch ſchmerzhaften Verlauf der Ge⸗ 
burt erzeugt. Der Sitz des Leidens iſt in der erſten Geburts⸗ 
periode ſtets die Gebärmutter, in der zweiten dagegen erſtreckt 
ſich daſſelbe nicht ſelten auch mit auf die "Scheide, in der "die 
Erampfhaften Zufammenziehungen : finnlih wahrnehmbar - find. 
Diefe Ietteren find in der Mehrzahl der Fälle tonifcher Art und 
haben dadurch mehrere Geburtöhelfer veranlaßt, dieſe Anomalie 
mit der Benennung: „Tetanus ber Gebärmutter oder der 
Scheide” zu belegen, welcher Name jedoch nach unſerer Ans 
ficht nicht gerechtfertigt werden kann, da befanntlich. dieſes Wort 
eine beftimmte anderweitige Form des .tonifchen Krampfes bezeich- 
net. Mit demfelben Rechte wuͤrde man dieſe Affectionen auch 
Trismus des Gebärorgand nennen, und von einer Epilepfie def: 
felben ſprechen koͤnnen, — Ausbrüde,. ‚welche alle um ſo mehr 
zu vermeiden find, da das einfache Wort: „tonifcher ‚Krampf 
der Scheide u. f. w." den Zuftand vollkommen erfchöpfend. und 
richtig bezeichnet, und wir uͤberdies in unſerer Doctein ſchon eine 
hinreichende Anzahl: fchlechter Benennungen: befisen,. die wir „eher 
zu vermindern als zu vermehren und bemühen ſollten. 

Was die Entftehung diefer Geburtsſtoͤrung betrifft, : fo 
müffen wir zunaͤchſt, wie fchon. oben bemerkt wurde, unterſchei⸗ 
den, ob ihe ein Erethismus ber Nerven ober ein. gereizter: und 
veränderter Zuftand der Seritabilität unter ber Form von Con⸗ 
- geftion oder Entzündung vorwaltend zum Grunde liege, und ‚ob 
diefe aus einem primitiven. Leiden des Gebaͤrorgans hervorgegan- 
gen, oder von anbern Organen und Syſtemen her auf letzteres 
übertragen. und daher confenfuell: entftanden ſei. Diefe.. erfiere 
Art ift entweder Product. einer ‚ örtlichen ſchaͤdlichen ‚Einwirkung, 
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ober Örtliches Refultat einer allgemein durch ben ganzen Orga⸗ 
nismus und: alle feine einzelnen Theile verbreiteten Affection, vor 
der auch die Gebärmutter als ein Glied der ganzen Kette füch 
nicht zu fügen vermag; . die zweite Entfiehungsart Dagegen 
reſultirt aus einem Leiden ‚anderer Organe, z. B. des Darm: 
tanald, der Haut, Lungen u. ſ. w., wenn daſſelbe bedeutend 
genug ift, die bisher beftandene Harmonie. ber einzelnen: Functios 
nen unter fich aufzuheben, und namentlich der ganzen Rebensthäs 
tigkeit eine folche Richtung zu geben, daß fie von dem Gebär- 
organe, dem fie bekanntlich Behufs der zu bewerkſtelligenden 
Geburt zur Zeit derfelben fo nothwendig ift, ab, und nach andern 
"Zheilen des Körpers hingeleitet wird. Es werben in: diefer erſten 
Beziehung Congeſtiv⸗ und Entzuͤndungsleiden der ‚Gebärmutter, 
fo wie Hyfterismus, in lebterer eine Lungenentzündung, gaftrifche 
und rheumatifche Affectionen u. f. w. als Beyfpiele zum beſſeren 
Verſtaͤndniſſe des Gefagten dienen. Um in der Natur: die. be 
fondere ‚Art der Dysbynamie zu diagnoſticiren, bedarf es Feiner 
befondern f.g. geburtöhülflichen, wohl aber eines möglichft großen 
Umfanges ärztlicher Kenntniffe, wie folche bei jedem wohl unter— 
sichteten: Arzte ‚mit Recht vorausgefeit werden dürfen, Mit ber, 
einem folchen » leicht zu flelenden richtigen Diagnoſe des Falles 
wird ‚dann: auch je nach. feiner . befondern Entfichungsweife eine 
rationale Behandlung, und fomit eine gründliche, ſichere und 
fchnelle Heilung gegeben ſeyn. — Diefe Dyftocieen liefern den 
fhlagendften Beweis,. daß Geburtöftörungen dynamiſcher Natur, 
Anomalieen, welche unter:allen übrigen bei Weitem am häufigften 
vorkommen, in ben Kreis der Wirkfamkeit bloßer Wundaͤrzte, 
und. beſonders der Hebammen nicht gezogen: werben koͤnnen, 
wenn man nicht zu ‘vielen, “mehr ‚ober ;mindber ‚bedeutenden Miß- 
‚geiffen Anlaß geben will. Dieſe müffen dann, durch den alten 
Schlendrian einmal :gefegt,. von ber Natur gut ,gemacht, ober 
von den: armen Unglüdlichen als Zuwachs ‚ihrer Qualen und 
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Leiden ertragen werden. ' Bis auf nicht fehr entfernt liegende 
Zeiten mußten “biefe dynamifchen Abweichungen als mechaniſche 
Geburtöftörungen - unter mannichfacher, eingebildeter Benennung, 
3. B. einem Schiefftande des Kopfes u. f. w. gelten, und durch 
Hebel, Zange und dergl. befämpft werben; fie verfchafften fich 
erft Tpät ihr angeflammtes Recht und“ ihre Gültigkeit, wurden 
jedoch größfentheild der Natur und ber Zeit zur Ausgleichung 
überlaffen, zu welchem Behuf man fich Höchftens einiger Wehen 
Manchender Mittel, fogenannter Specifica, bediente, welche in 
den Händen. unwiſſender Hebammen männlichen fowohl als 
weiblichen Geſchlechts vieles Unheil bewirkt haben und noch jeßt 
bewirfen. — Aufgabe der heutigen Geburtshlilfe bleibt es nad) 
unferer-Ueberzeugung, beiden großen Arten von Geburtöftörun: 
gen fowohl den mechanifchen als dynamifchen, ihr. Recht einzu: 
räumen, leßtere von dem höheren rein ärztlichen Standpunkte aus 
zu beurtheilen, und rationell gegen fie einzufchreiten, beibe Arten 
der Huͤlfsleiſtungen richtig zu windigen, feine zu gering anzu⸗ 
fchlagen, aber fie auch nicht zu überfchägen, der Naturhllfe kei⸗ 
nen Zwang und Feine Gewalt anzuthun, fie aber auch nicht zuͤ⸗ 
gellos und ihr zu viel vertrauend wirken zu laſſen; benn fo oft 
und fo milde ‚fie es auch vermag, Diſſonanzen aufzulöfen,, viele 
» Fälle werden entweber durch diefe Hülfe gar nicht zur Norm 
. zurüdgeführt, oder es Pann dies nur unter großem Zeitverlufte 
und unter unfäglichen Qualen der Leidenden, fo wie mit Beein- 
träthtigung der -Gefundheit derfelben, oft für ihr ganzes uͤbrige 
Leben, gefchehen. Der Geburtöhelfer wie der Arzt ift ja nicht 
allein ‘darauf angewiefen, wirklich beſtehende Gefahr abzumenden, 
er fol ja auch, wo er es ohne Nachtheil kann, gefahrlofe Leiden 
abfürzen und den Eintritt der Genefung befchleunigen. "Sind 
doch gewiß alle befferen Aerzte der Ueberzeugung, daß viele,fehr 
viele acute Krankheiten durch die Sclöfthülfe der Natur an be: 
ftimmten Zagen ſich allein entſcheiden und nichts deſtoweniger 
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fühlen - fie ſich volllommen berechtigt, nicht als bloße Zufchauer 
fich; zu benehmen, fondern durch ihre Bemühungen. diefe Natur: 
wirkfamfeit zu unterftügen und unter Umftänden fie fo zu leiten, 
daß der Zweck, die Genefung, um fo ficherer erreicht werde. ' 


Bei der Behandlung diefer Verſtimmung der Geburtöthä- 
tigkeit, gilt auch, wie fich das wohl von -felbft verficht, als ober⸗ 
ſter Grundfag die Indication: die Urfache -zu ‚entfernen, und 
wo dies nicht möglich. ift,, ihre Wirkung fo viel als möglich zu 
mindern und unfchädlih zu machen. Daß dies unter Umſtaͤn- 
den eben fo gut durch ein Brechmittel, als eine Aderläſſe, Opium 
u. dgl, gefchehen Eönne, ift einleuchtend, und bedarf Feiner weis 
teren Auseinanderſetzung. Der umfichtige Arzt wird. auch bier, 
am beften und richtigften nach allgemeinen Principien verfahren, 
die, angezeigte Klaſſe von Heilmitteln finden, und unter ihnen 
nach Berüfichtigung aller individuellen Berhältniffe das zweck⸗ 
mäßigfte auswählen, : gleichviel: ob eö den Namen eines Specifi⸗ 
kums in der Geburtshülfe trägt ober nicht. . Mit diefem Aus: 
fpruche wollen wir jedoch. nicht die Anficht beftreiten, daß ed vor⸗ 
zugsweiſe Mittel gebe, welche fich zur Regulirung ber Geburts: 
thätigkeit eignen; fie thum es aber nur in fo: fern, als ihnen in 
ihrer allgemeinen wie ‚befonderen Wirkung eine beflimmte Rich: 
tung nach) dem Serualfyfteme und den ihnen verwandten und 
benachbarten Organen: beiwohnt. Aus diefem Grunde werben 
Opium, Zimmet, Crocus, Mutterkorn, Eifen, Schwefel, und 
unter den Salzen die Natrumbaltigen für ‚alle Zeiten bei den 
Anomalieen der Gebärmutter nicht allein benußt, fondern auch 
vorzugöweife gebraucht werben, und ihren. wohlerworbenen Ruf 
bewähren, ‚gleichviel, ob die Leidenden im gefchwängerten oder 
ungefhwängerten Zuftande fi) befinden. Bei diefer Gelegenheit 
fey es und erlaubt, unfer Glaubensbekenntniß über ein zu biefer 
Klaſſe gehöriges Mittel abzulegen, welches ſich einen hohen Ruf 
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erworben hafz. wir meinen ben Borar, dem man eine die Wehen 
erfräftigende, alfo die Energie de Uterus fleigernde Wirkung 
äugefchrieben hat: Unläugbar ift es, daß nach feinem Gebrauche 
die Entwidelung einer erfolgreicheren Geburtsthaͤtigkeit in vielen 
Fällen wahrgenommen wird; nur fragt es fich, ob dies eine 
unmittelbare Folge einer durch diefes "Mittel vermehrten Kraft 
des Organs oder nicht vielmehr Refultat der Befeitigung einer 
bis dahin beftandenen anderweitigen Anomalie fey, durch, welche 
die Kraftäußerung des Uterus unterbrüdt wurde, Wir. haben 
ſchon aus Gründen a.priori an biefe erftere Wirkung nie recht 
glauben Eönnen, denn das Mittel befteht bekanntlich aus Natrum 
boracicum und freiem überfchüffigen. Natrum. Borarſaͤure 
aber, welche rein, ohne alle Verbindung ift, zeigt fich befanntlich 
auf den Organismus ganz indifferent, und Natrum wird doc 
wahrlich nicht zu den ercitirenden oder roborirenden Mitteln ges 
zählt, fondern wirkt als eine milde auflöfende, Fühlende, die 
Secretion befördernde, umſtimmende Subftanz, befonders auf die 
Organe ded Unterleibes. Wie, fragen wir nun, foll diefer Arznei 
Eörper durch eine theilweife Verbindung mit einer fih fonft 
indifferent verhaltenden Subftanz dazu Fommen, feine Natur wie 
ein Chamäleon zu verändern, und wie durch einen Zauberfchlag 
ein Excitans oder Roborans zu werden? Wir wiſſen fehr wohl, 
daß die Wirkung der Heilmittel bei dem jegigen Stande unferer 
chemifchen Kenntniffe nicht aus ihrer Verbindung. herzuleiten ift, 
und find gewiß fehr weit entfernt, diefer chemifchen Anficht eine 
herefchende Einwirkung auf unfer praftifches Handeln einzurdus 
men; allein bei der großen Einfachheit diefes Gegenftandes fcheint 
es und doch erlaubt, die oben aufgeftellte Anficht fo lange feft: 
zuhalten, bis die höchfte Schiedörichterin, die Erfahrung, fie 
nicht widerlegt hat. Wir halten, bevor dieſe Zeit nicht einge: 
treten ift, den Borar durch feinen Ueberfchuß an Natrum wirk: 
fam, und geben ihn in denjenigen Faͤllen von Verftimmung der 
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Geburtöthätigkeit, bei. welchen ein geringerer Grad. von, geflei- 
gerter Venenturgescenz im Unterleibe das Grundleiden ift, bei 
welchem wir aber auch eben fo gut. das Natrum : carboniecum 
und das von Stein fo: fehr gepriefene. Natrum  sulphuricum 
für angezeigt, und hülfreich halten und wirklihd anwenden. — 
Unfere, in diefer Beziehung gemachten Erfahrungen haben bisher 
diefe unfere Anficht nur noch fefter begründet, weßhalb wir uns 
nicht ſcheuen, die allgemeiner verbreitete Meinung über die Wir⸗ 
ung und Indication dieſes Heilmitteld in Zweifel zu ziehen: 


Geburten, welche durch Dysdynamie des Uterus allein oder 
doch vorzugsweiſe in ihrem Verlaufe geftört waren, zählten wir 
in diefem Jahre 18, theild rechtzeitige, theild vorzeitige. — Als 
Urfache diefer Anomalie beobachteten wir in 7 Fällen rheumas 
tifche Affectionen, in 4 Fällen allgemeine, krankhaft gefteigerte 
Vollbluͤtigkeit, in 3 Fällen anomale Venenturgescenz des Unter: 
feibes mit gaftrifchen Erfcheinungen, ein Mal zu kurze Nabel 
ſchnur, ein Mal Quetfhung der vorderen Muttermundölippe 
durch den Kindeskopf bei weitem Bedeneingange, ein Mal chro: 
nifches, tiefed Bruftleiden und ein Mal Lungenentzündung, welche 
in Brufhvafferfucht überging. — 


Nach Verfchiedenheit des Grundleidens wurden die geeigne: 
ten Heilmittel in Anwendung gefegt, in ber Mehrzahl der Fälle 
mit dem günftigften Erfolge. Nur ein Mal machte der tonifche 
Krampf in der Scheide die Application der ‚Zange nothwendig, 
durch welche ein lebendes Kind zu Tage gefördert wurde, Die 
meiſten dieſer Gebaͤrenden kamen mit den beſtehenden Anomalieen 


kreißend in die Anſtalt. 
4. Dystocia e vitiosa pelvis structura. 


uUnter den Beckenanomalieen beobachteten, wir im Laufe bier 
ſes Jahres in drei Fällen das. einfach. und: allgemein zu enge 
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Beden, 1mal das: theilweife zu. enge Becken, und imal bie 
schachitifche Form deffelben. 
a. Das allgemein einfach zu enge Beden. 

Eine A2jährige Erftgefchwängerte, auffallend klein, gracil, 
von phlegmatifchem Temperament und anfcheinend guter Gefund: 
heit, hatte: in ihrem 2ten Lebensjahre einen Schlagfluß: erlitten, 
und von diefer Zeit an eine unvollfommene Lähmung der Zunge 
behalten; mit 14 Jahren wurde fie zuerft unter mancherlei Be: 
ſchwerden, und in der Folge unregelmäßig und fchmerzhaft: men: 
ſtruirt, bis der Eintritt der Schwangerfchaft diefe Function 
gänzlich unterbrach. Bei ihrer: Aufnahme ins Inflitut äußerten 
fich- die. unzweideutigften Zeichen einer Zwillingsfchwangerfchaft ; 
die geburtshülfliche Unterfuchung ergab eine Inclination der obern 
Bedenapertur von 52°, den Abſtand der vordern obern Hüfts 
beingräten im Betrage von 94, den der Trochanteren von 11" 
und den der dußern Gonjugata von 64” — Am 10ten Jan., 
als am regelmäßigen Ende der Schwangerfchaft, fühlte fie fich 
unwohl, jedoch trat das Uebelbefinden mehr als gaftrifche Be: 
ſchwerden auf, wogegen ein Laxans und fpäterhin ein Infusum 
ipecacuanhae cum Kali sulphurico angewendet wurde, nach 
deffen Gebrauche: im Laufe des .2ten Zaged fich regelmäßige 
Wehen entwidelten. In der Nacht zum 12ten Sanuar. hatte 
fih der Muttermmd geöffnet, die Wäfler waren abgefloffen, 
und der Kopf des Kindes. hatte fich ‚mit feinem Längendurdy 
meffer. in: den Querdurchmeffer der obern Apertur geftellt, wobei 
das Geficht deffelben nach rechts ſtand, hatte fich jedoch nicht. 
bei feinem tieferen Fortruͤcken durch die Bedenhöhle in feiner 
Stellung geändert, fondern den Querſtand bis zum Ausgange 
beibehalten. An: diefem Punkte verweilte er hartnaͤckig, und be: 


wirkte allmaͤhlig eine Entzündung der Gefchlechtötheile und Va⸗ 


ginalkrampf, fo daß man ſieh Morgens 8 Uhr des: 12. Iamuars 
veranlaßt fand, die Zange zu appliciren, durdy welche ber ‚Kopf 
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in eine beffere Richtung gebracht und ertrahirt wurde, Das 
Kind, ein Mädchen, trug am linken Scheitelbeine, mit welchem 
ed nach dem Vorgebürge hin geftanden hatte, einen mäßigen 
Eindrud, und Fam mit Zeichen des Lebens: zur Welt, welche je: 
doch immer ſchwaͤcher wurden, und nach einer Stunde gänzlich 
. aufhörten. — Gleich darauf ftglite fich die zweite Blafe, durch 
welche die linke Schulter zu unterfcheiden war. Bid 12 Uhr 
wurde ber Gebärenden. Ruhe gegönnt, zu welcher Zeit die Wen⸗ 
dung bed zweiten Kindes befchloffen wurde, ‚welches mit ber 
linken Schulter in der Mittellinie ded Beckens ſtand, deſſen 
Kopf in der linken Seite lag, und deſſen vordere Fläche den 
* Bauchwandungen zugewandt. war. Da auf eine Unterftügung 
der Naturthätigkeit bei dem längeren Leiden des Uterus nicht zu 
rechnen. war, und deshalb bie Ertraction des Kindes der Lages 
verbefferung ſogleich folgen follte: fo wurde die Wendung, und 
zwar unter den obwaltenden erfchwerenden Berhältniffen] ziemlich 
ſchnell auf beide Füße vollführt. Aber auch bei diefem Kinde 
wollte der Kopf den gewöhnlichen Manualien nicht folgen, fon: 
dern erheifchte die Application der Zange, dur welche endlich 
die Geburt eined zweiten todten Mädchend beendet wurde. Das 





erftere wog 44 Pfd.,. hatte die Länge vou 174”, das ketztere 


hatte an Gewicht 5 Pfd. und war 18” lang. 

Auch die dritte Geburtöperiode verlief —— da 
erſt nach 4 Stunde die Nachgeburt ſich loͤſte, und dem Abgange 
derſelben eine lebensgefaͤhrliche Blutung folgte, welche man nur 
durch die kraͤftigſten belebenden Mittel zu ſiſtiren vermochte. 

Bald nach der Geburt ſtellte ſich ein heftiges Fieber mit 
Entzuͤndung des Peritonaͤums, Unterdruͤckung aller Wochenbetts⸗ 
functionen und gaſtriſcher Complication ein, gegen welches ein, den 
Verhaͤltniſſen entſprechendes antiphlogiſtiſches und, antigaſtriſches 
Heilverfahren eingeleitet wurde. Eine anfangs kritiſch erſcheinende 
Diarrhoͤe drohte in Colliquation auszuarten, und wurde nur 
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durch Eräftiged Einfchreiten befchräntt, fo daß man fehon bie 
Kranke vollkommen gerettet glaubte, als am 24ften Januar 
durch einen groben Diätfehler, nämlich nach dem Genufje von 
rohen Xepfeln, der Durchfall wiederfehrte, und die Wöchnerinn 
am 2öften Ianuar ein Opfer des Todes werden ließ. 

Die Section ließ Feine befonderen Degenerationen einzelner 
Eingemweide wahrnehmen, und beftätigte den Eintritt des Todes 
durch Entkräftung. Das erenterirte Beden zeigte folgende Be 
ſchaffenheit, wodurch die nicht erfolgte Drehung des Kopfes bes 
Kindes bei der Geburt mit feinem Gefichte nach der Aushöhlung 
des Kreuzbeined erklärt wurbe: 

Höhe des ganzen Bedens ee Pe a : 1/0 05 
Höhe des Kleinen Bedens (hintere Wand) »s 3", 6" 
QDuerburchmeffer des großen Bedens = gg" — 
Abftandöweite der spinae ant. super. crist. 

oss, il. ⸗ 2 ⸗ ⸗ ⸗ s 9", 6“ 

Durchmefier ded FleinenBedens, und zwar ber 
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1. Obern Apertur: 

D. conjugatt—— 33, gu 

— obliqua Imm——460, 5 

— — Ida- gu gu 

— tTansver DO - 0 — 
2. Mittlern Apertur: 

D. longitudinalis - - a 30,60 
ee 1 7:117:17:) 0 7 ee ee ee BE —4A, g8⸗ 
3. Dritten Apertur: (Buſch) 

D. longitudinalis — 33, 6⸗ 

— transversa 4u — 


4. Untern Apertur: 
D. longitudinalis — & zu _ 
— transvessa - - - - . gu, zu 
Diagonalconjugata a er auge 
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"Nach diefen Durchmeffern erfchien dad Becken als ein von 
‚vorn nach hinten, und zwar in jeder Bedenapertur (wovon es 
fic) eben von einem durch Rhachitis degenerirten unterfcheibet) zu⸗ 
fammengedrüdtes, verengtes, dagegen daſſelbe feitlich nicht allein 
nicht verloren, fondern in feiner Ausdehnung in der Becken— 
höhle um 8 zugenommen hatte. Die Form der obern Apertur 
entſprach dadurch einem quer liegenden Oval. 

Der zweite Fall betraf eine WOjährige Erfigefchwängerte 
von kleiner, zufammengebrängter , rufticaler Figur, ſanguiniſchem 
ZTemperamente und fchwächlicher Gefundheit. Die äußere Un 
terfuchung ihres Bedens gab eine der fo eben erwähnten ähn- 
liche Befchaffenheit und ziemlich gleiche Maaße, nämlich 62" 
äußere Conjugata, 8" Abftand der Spinae ant. super. cristae 
oss. ilei, 104” Entfernung der großen Zrochanteren und 45° 
Bedenneigung. — Am Ende der Schwangerfchaft, am 20ften 
October Morgens, ftellten ſich die erften Vorboten zur Geburt 
“ein, die auch mit einigen Unterbrechungen und langfam jedoch 
regelmäßig vorfchritt, fo daß am folgenden Tage gegen Mittag 
alle Vorbereitungen zur Ausfchliegung der Frucht beendet waren, 
und bie zweite Geburtöperiode durch Eräftige Anfpannung der 
großen Eyhautblafe und den zu erwartenden Abfluß der Waͤſſer 
einzutreten begann. Bis zu diefer Zeit war man zweifelhaft 
über die Art der Kindesftellung geblieben, und hatte den fehr 
hoch ftehenden vorliegenden Theil für die Schulter gehalten; es 
erwies ſich jedoch jest mit Beftimmtheit, daß der Kindeskopf 
in erſter Hauptslage voranging, vor und neben bemfelben je= 
doch eine große Schlinge der Nabelfchnur heruntergetreten war. 
Diefer Umftand, im Verein mit der Verengerung des Bedens, 
gab uns Indication zur Wendung ded Kindes auf die Füße, 
welche auch noch vor dem freiwilligen Blafenfprunge ausgeführt 
wurde. Die Wehen, welche überhaupt durch die ganze Zeit 
regelmäßig und wirkſam fich gezeigt hatten, verſtaͤrkten fich nach 
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der ‚Operation nicht umbebeutend, vermochten jedoch nur fehr 
langfam das Kind hervorzutreiben, weshalb fpäterhin die kuͤnſt⸗ 
liche Ertraction beffelben gleichzeitig in Anwendung gefegt wurbe. 
Wenn uͤberhaupt die Entwidelung aller Theile des ziemlich großen 
Kindes fehr erfchwert war, fo flieg die Schwierigkeit ganz befon= 
ders bei der Durchführung des Kopfes, an welchen, nachdem bie 
Manualien zu feiner Entwidelung fruchtlos angewendet worden waren, 
die Zange applicirt wurde, bie aber auch eben fo wenig die Geburt 
ganz vollenden konnte, fondern abglitt, worauf das hebelartige Wirfen 
. bed hakenförmig in ben Mund gefehten. Fingers die Ertraction 
beendigte. Das unter der Geburt abgeftorbene Mädchen wog 
84 Pfd. und war 20" lang; der Abſtand der Schultern betrug 
434, der der Hüften 33”, die Kopfburchmeffer zeigten fich von 
verhältnigmäßiger Größe, namlich der diagonale von 54”, ber 
longitudinale von 44” und ber transverfale von 33" 

So hatten ſich in dieſem Falle Bedenenge und Kindesgröße 
complicirt, und um fo leichter dad Abflerben der Frucht herbeis 
führen müffen. — Die Wöchnerin blieb gefund und verließ ſchon 
am 2ten November freiwillig unfere Anitalt. 

‚Der Ite Fall ereignete fih ‚an einer 23jaͤhrigen Erſtge⸗ 
fchwängerten von phlegmatiſchem Xemperamente, weniger als 
mittler Größe, unproportionirtem und unterfegtem Körperbaue, 
und fahler Hautfarbe, deren Kinderjahre durch ferophulöfe Leiden 
getrübt worden waren. Die Menftruation hatte fich in dem 16ten 
Lebensjahre eingeftellt, floß gewöhnlich nur 2 Tage und fparfam, 
und Fehrte in fehr unregelmäßigen Perioden wieder. Die Schwanz 
gere gab ferner an, daß fie ſchon im Januar zum legten Male 
menftruirt, jedoch erft im Mai fehwanger geworben fey, in wel: 
cher letztern Behauptung ein kleiner Irrthum obwalten dürfte. 
Bei ihrer Aufnahme fand man die Befchaffenheit des Bedens 
von der, den beiden vorangefchidten Fällen gleicher Art, ben 
Muttergrund nach der rechten Seite hingeneigt, am Nabel einen 
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Bruch, den Steiß des Kindes nach oben und rechts, feinen Kopf 
auf der linken Schaamdarmbeinverbindung ruhen. Um zunächft 
diefe Schieflage zu befeitigen, wurde die Kranke auf die linke 
Seite gelagert, wodurch auch am Aten Zage ber Kopf in ber 
erften Lage auf die obere Bedenapertur geftellt war. Um eben 
diefe Zeit hatte die Geburt mit colifartigen Schmerzen begon- 
nen, welche nach 24 Stunden befeitiget, in wahre Wehen über: 
gingen und in einem Zeitraume von 15 Stunden die zweite 
Geburtöperiode herbeiführten, in welcher zur Berftärfung ber 
Eontractionen Zimmet und Opium gereicht wurden. Da aber durch 
die jetzt ſehr Fräftigen Wehen der Kopf, des Kinded binnen 12 
Stunden nur bis zur Bedenhöhle hatte getrieben werden können, 
wurde die Zange applicirt, durch deren Eraftige Anwendung die 
Geburt eined 64 Pfd. fehweren und 18" langen Knabens been: 
digt wurde, welcher jeboch ſchon nach 4 Stunden , wahrfcheinlich 
in Folge des erlittenen Drudes, ftarb. Die Ite Geburtöperiode 
verlief regelmäßig, dagegen zeigte fich im Wochenbette. Brand der 
Scheide und Puerperalfieber, von dem die Perfon jedoch genas, 
fo daß fie ſchon am 2iften nach der Geburt aus der Anftalt ent: 
laffen werden konnte. 





b. Das theilweife zu enge Beden. 


Ein 24jähriges Bauermäbchen, ziemlich ſtark und groß, wurde 
am 20ften Juni Morgens 4 Uhr Freißend in die Anftalt gebracht, 
wo man fand, daß bereit ber in der Krönung befindliche Kin- 
deskopf durch regelmäßig entwidelte Geburtöthätigkeit immer mehr 
und mehr hervorgetrieben wurde, bis unvermuthet berfelbe am 
Bedenausgange unbeweglich ftehen blieb. Da die Stellung defr 
felben- fo wie die Wehen regelmäßig waren, und der Kopf end= 
lich eingefeilt ftand: fo wurbe das vom Bedenausgange auöges 
hende mechanifche Hinderniß 6 Stunden darauf, um 104 Uhr, 
durch did Zange überwunden und ein gefundes Mädchen zur Welt 
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befördert. Mutter und Kind verließen ſchon am 30ſten Juni 
vollkommen geſund die Anſtalt. 


©. Das rhachitiſche Becken. 


Wir beobachteten daſſelbe fo wie feinen Einfluß auf die Ge: 
burt an einer 36jährigen Erfigefchwängerten von Eleiner Figur 
mit fchwerfälligem, wadelndem Gange, welche feit ihren Kinder: 
jahren gekruͤmmte Unterfchenkel mit feharf hervorftehenden Kanten 
hatte. Die Bedenmeffung ergab die äußere Conjugata im Be: 
trage von 64" und eine Abflandsweite der. vordern obern Hüft: 
beingräten von 10", fo wie der Trochanteren von’ 114"; bie 
Inclination von 50%. — Nach regelmäßig zurüdgelegter Schwan, 
gerſchaft trat. die Geburt ein, deren erfte Periode 32 Stunden zu 
ihrem DBerlaufe erforderte, nach welcher Zeit der Kindesfopf quer 
mit. nach rechts gewandtem Gefichte ſich in die obere Apertur feft 
ftelte: Nur aͤußerſt langſam und unter Mithülfe einiger Dofen 
Mutterkorn ruͤckte derfelbe in der angegebenen Stellung innerhalb 
7 Stunden bis gegen die mittlere Bedenapertur vor, worauf die 
Application der Zange beſchloſſen wurde, da die Kräfte der Krei⸗ 
Genden: erfchöpft fchienen und die Drehung des Kopfes durch die 
Natur nicht erfolgen wollte: das Inftrument faßte bei feiner 
Wirkung die rechte Hälfte ded Stirnbeins und die linke de Hine 
terhauptbeins, und. förderte einen lebenden Knaben von 73 Pfd. 

Schwere und 19” Länge zu Tage. Das Wochenbett verlief für 
" Mutter und Kind gluͤcklich. — 


II. Zu den auf Seiten des Kindes beruhenden Geburtsſtoͤrungen 
gehoͤrten: 
1. Dystocia ab infante mortuo. 
Das Abfterben der Frucht wurde 3 Mal die Veranlaffung 
zu frübzeitigen Geburten, bei zwei Erſtgeſchwängerten und einer 
Drittgefcehwängerten, welche leßtere in ihren Schwangerfchaften und 
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erftere auch früher an Entbehrungen aller Art gelitten hatten, am 
Ende des 8ten Schwangerfchaftömonates Freißend in unfere Anftalt 
aufgenommen wurden, und unter Erfcheinungen krankhaft gefteis 
gerter Senfibilität bereit3 in Faͤulniß Übergegangene Mädchen zur 
Welt brachten. Das Wochenbett verlief bei allen breien günftig. 


2. Dystocia ex habitu infantis vitioso. 


Zu diefer Art von Geburten rechnen wir, wie oben erwähnt, 
die mit vorangehenden Gefichte, Knie oder Fuße, und diejenigen 
Kopfs und Steißlagen, bei denen eine oder mehrere Ertremi- 
täten zugleich ſich mit vordrängen, — mit Einem Worte, bie 
jenigen Lagen, bei denen der Habitus ded Kindes geftört iſt. — 
Wenn diefe Geburten früher in den verfchiedenen Zeiten als kuͤnſt⸗ 
li zu beendigende betrachtet wurben, und ſonach Verfahrungs⸗ 
arten indicirten, die wir jegt mit Recht verwerfen, fo bat dage⸗ 
gen die neuere Zeit fie zu ben regelmäßigen, natürlichen Lagen, 
bei’denen die Längenaxe des Kindes von ber des Uterus und ber 
Are der oberen Beckenapertur nicht abweicht, gezählt, und fie 
auch in der Behandlung den Kopf» und Steißlagen gleich geftellt; 
die neueften Schriftftellee haben- fie endlich bedingt regelmäßige 
genannt. Nach unferer Anficht ift man auf jeder Seite zu weit 
gegangen; die aͤlteren Geburtöhelfer fürchteten den Verlauf der 
felben über alle Gebühr und Fünftelten zu Aller Nachtheil da, 
wo es in der Mehrzahl auch nicht einmal der Kunft bedurft hätte; 
die neueren dagegen vertrauten der Natur zu viel, bid endlich die 
neuefte ‚Zeit die Regelmäßigkeit diefer Lagen durch das Epitheton: 
„bedingt einzufchränken verfuchte. Bedingte Regelmäßigkeit ift 
nun aber mal feine, oder auch, wie man will, eine bedingte Uns 
regelmäßigkeit, und mit gleichem Rechte würden diefe Geburten 
alsdann auch den bedingt unregelmäßigen beigezählt werden koͤn⸗ 
‚nen. Bezieht man das „bedingt” auf die Hülfsleiftung bei der 
Geburt, ob dieſe namlich ohne oder mit Hülfe der Kunft von 
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- flatten gehen Fönne,. je nachdem günftige oder ungünftige Ver: 
haͤltniſſe als Bedingungen des einen oder des andern Ausganges 
fich darbieten, und will man aus dieſem Gefichtöpunfte die Bes 
nennung rechtfertigen: fo giebt es faft gar Feine unregelmäßige 
Geburt mehr, fondern fie ift immer nur bedingt unregelmäßig, 
da die Natur auch bie gefährlichften Anomalieen, z. B. placenta 
praevia, auszugleichen und unſchädlich zu machen, und troß 
ihrer Gegenwart die Geburt allein und ohne Nachtheil fir Mut: 
ter und Kind zu beendigen im Stande if. Die Natur hat für 
alle Abweichungen von der Norm Mittel zu ihrer Abhülfe, und 
bedient fich derfelben mitt mehr oder weniger Gluͤck, je nachdem 
jene mehr oder weniger bedeutend find. Anomalieen ‚der Stellung 
des Kindes find natürlich weniger beeinfrächtigend, als folche der 
Lage, und darum vermögen es bie Naturhülfen, jene öfter als 
diefe auszugleichen; zwifchen beiden befteht aber Feine andere 
Differenz, ald eine relative in Bezug auf ihre Wichtigkeit, und 
darum find fehlerhafte Lage wie fehlerhafte Stellung des Kindes 
bei der Geburt Unregelmäßigkeiten, aus welchen Störungen ihres 
Berlaufed hervorgehen. — Darum alfo zählen wir diefe Gebur⸗ 
ten den Dystocieen zu, und bezeichnen fie als eine befondere Art 
"unter der oben angegebenen Benennung. 
a. Gefichtlage. 

Sie wurde an zwei Erſt- und 1 Zmeitgefchwängerten 
beobachtet, wobei die Stirn des Kindes Imal im Anfange der 
Geburt an der rechten Kreuzdarmbeinverbindbung, 1mal an ber 
linken und imal in der linken Seite fland. Im letzteren Falle 
konnte durch Träftige Wehen die günftige Drehung derfelben nad) 
hinten in die Aushöhlung des Kreuzbeined nicht bewirkt werben, 
weshalb das unter der Geburt abgeftorbene Kind von 7 Pfd. 
Schwere und 19” Länge durch die Zange entwidelt werden mußte. 
In den andern Fällen reichte eine mebicinifche Unterflügung der 
Wehen hin; doch hatte eines ber Kinder fo fehr gelitten, daß «3 
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fich nicht volffommen erholen konnte und am andern Tage flarb. — 
Die Mütter waren von den Anflrengungen, fehr angegriffen, 
litten auch an entzimdlicher Affection der dußern Gefchlechtötheile, 
hatten aber übrigens’ ein regelmäßiges Wochenbett. 

Geburten. mit vorangehendem Gefichte Fönnen nach unferer 
Meinung nur günftig und ohne Unterftigung von Geiten ber 
Kunft verlaufen, wenn bie Geburtöthätigfeit fich fehr Fräftig ent 
widelt, und das durch die Gefichtölage geſetzte räumliche Miß- 
verhältniß zwifchen Kind und Beden entweder durch ein gerin= 
geres Volumen jened, ober eine bebeutendere Weite dieſes aus- 
geglihen wird. Wo dies nicht der Fall ift, da wird die Kunft 
fräftig einfchreiten müffen und außerdem das Leben des Kindes 
oft untergehen. 

b. Kopflage mit vorliegender Hand. 
Diefe Art des regelwidrigen Habitus wurbe nur 1mal beob- 


achtet; die Geburt verlief, außer daß fie eine Verzögerung der 
2ten Geburtöperiode zur Folge hatte, glüdlich. 


e. Fußlage. 

Sie kam 1mal bei einer Erſt- und 1mal bei einer Mehr- 
gebärenden vor, im Ießteren Falle bei dem 2ten Zwillingsfinde, 
war jedesmal nur unvolllommen, und lief außer einiger Verzöges 
rung fowohl fir Mutter als Kind glüdlich ab. 


3. Dystocia e situ infantis vitioso. 


Bon- diefer Art der Geburten beobachteten wir wur zwei, 
wobei die Schulter des Kindes auf die obere Bedenapertur ges 
‚treten war; in beiden Fällen war Erampfhafte Gontraction ber 
Gebärmutter muthmaßliche Urfache. 


Des einen Falles ift bereits unter Dystocia e pelvi justa 
minore bei der Zwillingsgeburt Erwähnung gefchehen; der 2te 
ereignete fich folgendermaßen : 
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Eine 33jährige, - verheirathete Mehrgebärende wurbe "bereit 
kreißend in die Anftalt gebracht, am der die Unterfuchung den 
Eintritt der 2ten Geburtöperiode und die Lage des Kindes mit 
der rechten Schulter in der Mittellinie ded Beckens und vorge: 
fallener Hand, dem Kopfe auf dem linfen Darmbeine und den 
Rüden nach vorn zeigte. Die Wendung des Kindes gefchah 
durch die linfe Hand auf den rechten Fuß, in welcher Lage dafs 
felbe theild durch die Naturwirkfamkeit, theils durch Kunſthuͤlfe 
geboren wurde. Mutter und Kind verließen. fpäterhin gefund 
die Anftalt. 


III. Doftocieen, bei denen die Anomalie auf Seiten der Nach: 
geburtötheile fich befindet. 
1. Dystocia e funiculi umbilicalis — 

Dieſe Anomalie beobachteten wir 2mal; des einen Falles 
ift unter der Dyst. e pelvi j. min. gefchehen, ber 
andere verlief folgendermaßen : 

Eine 24jährige Zweitgebärende vom Lande und von res 
gelmäßigen allgemeinen Eörperlichen Verhältniffen, womit auch 
die des Bedens in. vollfommenfter Harmonie fanden , befam 
am 6ten April die erften Geburtöfchmerzen, welche in 8 Stunden 
unter Vorlage des Kindeskopfes in erſter Hauptslage die. erſte Ges 
burtöperiode beendigten. Gleich nad) dem Waflerfprunge trat 
der Kopf bis in die Bedenhöhle herab, neben dem man jegt nad) 
hinten und links eine Schlinge der Nabelfchnur mit vorliegend 
fand, und deren Pulfation anfangs nicht beeinträchtigt fchien, 
nicht3 deftoweniger allmahlig fchwächer wurde, und den Gebrauch 
der Zange nöthig machte. Obgleich von, dem Augenblide des 
Wafferfprunges an bis zur Beendigung der ganzen Geburt nur 
4 Stunde verlief, auch die Zange fehnell angelegt worden war 
und eben fo rafch wirkte, fo waren wir doch nicht im Stande 
gewefen, das Leben der Frucht, eines Knaben von 63, Pfd. 
Schwere und 20“ Länge, zu erhalten. 
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2. Dystocia e funieulo umbilieali circa foetum 
eircumvoluto. 


Umfchlingung der Nabelfchnur, welche im Ganzen 43mal 
vorfam, und dadurch bedingte Verkürzung derfelben erfchwerte 
in einigen $dllen mehr oder minder das Geburtögefhäft, und 
wurde fogar gefahrdrohend für dad Leben der Kinder, von- 
denen einige fcheintodt geboren uud nur mühfam dem Leben 
wiedergegeben wurden. Ein Fall indicirte felbft die Zange bei 
einer 2Ojährigen Erftgebärenden, bei welcher der regelmäßige Ge: 
burtsverlauf gegen dad Ende der 2ten Geburtöperiode unter: 
brochen warb, und ſich Schmerz und Blutung unter der Wehe, 
Scheidenkrampf und Verſtimmung ber Geburtöthätigkeit ein- 
fiellten. Das durch dieſe Operation zu Tage geförderte Kind, 
ein Knabe, war fcheintodt und fonnte nur mit Mühe ind Leben 
zuruͤckgerufen werben. 


3. Dystocia e nimia velamentorum tenaeitate. 

Berftimmte Geburtöthätigfeit, hervorgerufen durch widerna⸗ 
türliche Seftigkeit der Eyhüllen, wurde in 11 Fällen Gegenftand 
unferer Beobachtung. Der daraus refultirenden Verzögerung des 
Geburtsverlaufd wurde durch das fünftliche Deffnen der Eyhäute 
abgeholfen, und dazu in den meiften Fallen der unterfuchende 
Finger ausreichend gefunden; nur einmal wurde der Steinfche 
und eben fo oft der Klugefche Wafferfprenger benugt. 


4. Dystocia a retentione placentae plastica. 

Diefe anomale Geburt Fam 1mal vor; nachdem nämlich 
die beiden erften Perioden durch 41 Stunden verlaufen waren, 
zögerte der Abgang der Nachgeburt bei regelmäßigen Wehen 
und gänzlihem Mangel krampfhafter Erfcheinungen an der Ges 
bärmutter 4 Stunde lang, wo alddann Blutungen eintraten. 
Nah 15 Minuten erwedte der troß aller angewandten Heil: 
mitte! andauernde Blutverluft große Beſorgniß, und indicirte 
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nach unferer Anficht die kuͤnſtliche Löfung der in ihrem Mittel- 
punkte in ber Größe eines Handtellers mit der linken Seite des 
Muttergrundes innig ‚verwachfenen- Placenta. . Nach vollzogener 
Operation zog fich der Uterus fogleich Eräftig zufammen umd 
die Blutung fland. 


C. Bei den Vöhnerinnen 


Auch die diesjährige Weberficht beftätigt die Erfahrung, daß 
vorzugsweife die erfigebärenden Perfonen Anomalieen des Wochen: 
bette3 unterworfen waren, und baß biefes befonderd Franfhaft 
verlief, wenn bie Individuen bereitd im Akte der Geburt in bie 
Anftalt aufgenommen wurden, und legterer nicht felten vorzeitig 
durch Krankheiten veranlaßt worden war. Don den im Kaufe 
diefed Jahres Entbundenen = 2: 2.2: 4 um 
den aus vorigem Jahre übertragenen ⸗ ⸗ ⸗ 11 


in Summa 2345 
Wöchnerinnen erkrankten 27 Perfonen,. und zwar an folgenden 
Beihwerben: -. \ 
1. An: Synocha simplex - -._.- Se, 
In beiden Fällen war das Keigfieber: & von einer Irritation 
der Gefchlechtötheile ausgegangen, die. Imal in einem tieferen 
Einriffe de8 Dammes beftand, und das anderemal Folge der 
plaftifchen Adhärenz ber Nachgeburt und ihrer kuͤnſtlichen Loͤ— 
fung war. Beide Individuen genafen binnen Furzer Zeit. 
2. An Synocha gastrica_ - - = =-...5 
In einigen Fällen war eine rheumatiſche Beimifchung wahr: 
zunehmen, faft alle gingen aus dem Milchfieber hervor, ‚und 
wichen leicht der antigafkrifchen Methode, als dem Gebrauche 
von Salmiaf, Ipecacuanha u. dgl. 
3. Febris intermittens - - - - - - 2 
Diefe Wechfelfieber ereigneten fi im Herbſte an jungen, 
gefunden Perfonen, bielten einen Typus tertianus und hatten 
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den Charakter der Synocha. Es wurde bdieferhalb auch nicht 
der Gebrauch der China nöthig, dagegen mußte in einem Falle 
wegen - gleichzeitiger . pleuritifcher Affection in den Parorysmen 
eige Aderläffe gemacht werben. i 
4. Febris puerperlis - - —5 
Wir hatten 5 Erkrankungsfaͤlle, welche dieſen Namen im 
vollkommenſten Sinne des Wortes verdienen, und ſtets mit Un⸗ 
terleibsentzündungen verbunden waren; 2 von ihnen liefen tödt- 
lih ab, 3 dagegen gingen in Genefung über. — Einer der 
erfteren zeigte einen befonderd acuten Verlauf und: betraf eine 
Woͤchnerinn aus dem vorigen Jahre.  Diefe Perfon, welche von 
Kummer und Sorgen in Folge ihrer außerehelichen Schwanger: 
fchaft und der Untreue ihres Geliebten, fo wie von großem 
Mangel gedruͤckt war, wurde kreißend gegen Abend’ des 30ften 
Decemb. in die Anftalt aufgenommen, und hatteunter anomaler, 
böchft fchmerzhafter. Geburtsthätigfeit am Morgen des folgenden 
Tages geboren. Unmittelbar darauf zeigten. fich die, Symptome 
ver heftigften Unterleibsentzündung "mit bedeutender tympanitifcher 
Auftreibung, welche der Eräftig antiphlogiftifchen:: Behandlung 
trogend, fchon am 2ten Januar Morgens mit dem Zode'endigte, 
und zwar, wie die Section erwies, durch Audfchwigungen nach 
der Unterleibshöhle hin. — Der andere tödtliche Fall- betraf die 
junge Perfon, welcher unter den Dyftocieen mit allgemein zu 
engem, Beden und der Geburt von Zwillingen Erwähnung ges 
ſchehen if. Sie erkrankte am 2ten Tage nach ihrer Entbindung 
nad einem Diätfehler und einer gleichzeitigen Erkältung, und 
war bereit3 gegen den Iten Tag der Krankheit als Reconva= 
lescentin anzufehen, als fie heimlich eine nicht unbedeutende Anz 
zahl roher Aepfel, ein Geſchenk ihrer Mutter, verzehrte, und in 
einen Durchfall verfiel, ‘welcher am 14ten Zage nach der Ent- 
bindung - unter den Erfcheinungen der höchften Lebensſchwaͤche 
den Tod herbeiführte. 
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Die übrigen drei am biefer Krankheit leidenden Woͤchne⸗ 
rinnen wurben durch die antiphlogiftifche Methode hergeftellt. 

5. An Metritis aus örtlichen Urfachen litten 4 Perfonen, 
aus welchem Grunde wir dieſe Kranfheitöfälle mit dem Bei 
namen „traumatica‘ zu bezeichnen uns veranlaßt fühlen. Im‘ 
. 2 Fällen war die vordere Muttermundäfippe nicht verftrichen ges 
voefen, und hatte durch einen längeren Stand des Kindesfopfes 
und dadurch herbeigeführten Druck fehr gelitten; in ben beiden 
andern hatte eine rhachitifche Beckenform bdenfelben Eingriff auf 
das untere Segment der Gebärmutter herbeigeführt. Diefe For: - 
men ber - Metritis find als Folgen der Geburt zu betrachten, 
und deshalb mehr als genuine Krankheiten, und nicht, wie z. B. 
die Entzündung der Hirnhäute, der. Pleura und des Bauchfells, 
als örtliche Neflere, fecundäre Leiden einer allgemeinen über den 
ganzen Organismus auögebreiteten Krankheit. — Wegen ihrer 
deöfallfigen größeren Selbftftändigkeit und Abgefchloffenheit ſehen 
wir im Anfange nur ein fehr geringes, oder felbft gar Fein wahr: 
nehmbares Leiden des Körpers im Allgemeinen, welches fih erſt 
mit der Höhe der Krankheit mehr ausbildet, und num mehr als‘ 
Folgekrankheit unter der Form eines Fieberd auftritt. Das Fieber 
bei der Metritis traumatica fteht dieferhalb in einem umges 
Echrten Verhältniffe in Vergleich zu den Örtlichen Entzlindungen - 
des Puerperalfieberd; dort geht die Entzuͤndung voran, hier folgt 
fie, dort ift das Fieber fecundär, bier primär, unmittelbar aus 
der Verſtimmung der Lebensthätigkeit hervorgegangen. 

Die Erfenntniß diefer Krankheit ift in ihrem Beginnen nur 
aus örtlichen Erfcheinungen zu entnehmen, welche den Uterus, 
die Scheide und die Urinblafe betreffen.” Der Lochialfluß ift ent: 
weder ganz unterdrüdt oder das Secret ift mißfarbig, übelries 
chend und quantitativ vermindert, die Urinausfonderung geftört 
und fchmerzhaft, die Scheide entzündet, heiß oder erulcerirt, und 
die äußeren Schaamtheile geſchwollen und ſchmerzhaft; nicht 
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felten gehen die äußeren Geſchlechtstheile ganz oder an einzelnen 
Stellen in Brand über. Das Fieber tritt erfi fpäterhin auf und 
nimmt fehr bald, wenn bie örtliche Krankheit nicht ruͤckſchreitet, 
einen putriden Charakter an, im deſſen Folge der Zod eintritt, , 

Für den jungen Practifer möge die Bemerkung und der 
Rath nicht unnüglich fein, bei Klagen über Harnbefchwerden 
oder bei fieberhaften Zuftänden, deren Heilung und Grund man 
nicht einfieht, bei den Wöchnerinnen ſtets felbft die Gefchlechts- 
theile zu unterfuchen, um jene Symptome frühzeitig genug zu 
entdeden, welche fonft leicht durch ein falfches Gefühl von 
Schaamhaftigkeit von Seiten der jungen Frau und auch durch 
die Unwiffenheit der Hebammen aus Vorſatz der Beobachtung 
des Arztes entrückt werden Fönnen. Wir fprechen nur aus Er: 
fahrung, wenn wir behaupten, daß viele, recht fehr viele Wöch- 
nerinnen auf diefe Weiſe untergehen, bei denen man alsdann Die 
Bösartigkeit des Wochenbettfieberd zur Erflärung des Todes an- 
Elagt, und glauben nicht fehr zu irren, wenn wir annehmen, 
daß wir bei Befchreibung diefer Krankheit zugleich das Bild der 
fogenannten Putrescentia uteri von Bo&ör entworfen haben. 
» Wir haben durch unfere frühere und jetzige amtliche Stellung 
begünftigt, mehrere taufend MWöchnerinnen felbft ärztlich gepflegt 
oder fie behandeln laffen, oder behandeln fehen, und wir haben 
diefe Fälle von Putrescenz der Gebärmutter leider oft genug be= 
obachtet, aber immer ift ed und auch gelungen, biefen angegebe= 
nen Verlauf und eine Örtliche Entzündung in det Anamnefe aufs 
zufinden. Wir koͤnnen nicht Iäugnen, daß es a priori denkbar 
fei, daß auch das Gewebe der Gebärmutter ohne Entzuͤndung 
fo entmifcht werden koͤnne, daß Putrescenz die Folge davon ſei; 
deßhalb ift es aber noch keinesweges entfchieden, daß dies wirk: 
lich gefchehe, und zwar unter Umftänden, wo dies Organ in 
der höchften Blüthe feines Lebens fich entfaltet dat. Wir läugnen 
ja nicht die von Boör und feinen ‚Anhängern behauptete That: 
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ſache; nur die Entſtehungsart ſind wir nach unſerer Erfahrung 
und Einſicht anderweitig zu erklaͤren veranlaßt und gezwungen, 
und zwar fo lange, bi wir nicht auf demſelben Wege vom Ge 
gentheile überzeugt werden. Dadurch wollen wir eben fo wenig 
ber Autorität Anderer Eintrag thun, als unfere Meinung als 
unumftößliche Wahrheit den Gegnern berfelben aufbringen. — 
Merkwürbig bleibt es aber immer, daß dieſe Krankheit nur vor: 
zugsweiſe der Schule der erfpectativen Geburtshülfe fo häufig 
vorkommt, und daß ihre von Boör angegebene und von Joerg 
noch beftimmter ausgefprochene Entftehungsart immer mehr Gegner 
als Anhänger gefunden hat. 

Die Ausgänge ber Metritis traumatiea find entweder Ge: 
nefung oder örtlicher Brand, und in Folge biefes entweder der 
allgemeine Zob oder bas Abftoßen des Entarteten, Verſchwaͤrung 
und Eiterung, wobei nicht felten die Bildung einer Urinfiftel wahrs: 
genommen wird. Die große Neigung biefer Entzündung zum 
Brande erklärt fich fehr ungezwungen aus der Natur der Urfache, 
welche ald Quetſchung die organifche Hafer, die fpäterhin den 
Boden. für die Entzindung darbietet, in den Zuſtand der ver- 
minderten Gohärenz und Lebenöthätigkeit, in den der Kähmung, 
verjegen muß. | 

Die Behandlung diefer örtlichen Entzündung muß fich ganz 
_ befonderd und vorzugsweife im Anfange von den Unterleibsent: 
zundungen, die wir ald Begleiterinnen des Puerperalfieberö' beob: 
achten, dadurch unterfcheiden, daß bei der in Rede ftehenden 
Krankheit wir unfere therapeutifhern Bemühungen hauptfächlich 
auf das Drgan örtlich richten, dagegen bei jenen eine mehr all 
gemeine Behandlung in Ausübung bringen. Deßhalb ift bei diefer 
Art der Metritis die Örtliche Pflege der Gefchlechtötheile die Haupt: 
fache, die Zertheilung der Entzundung die Hauptindication. Wir 
erfüllen fie durch Anlegung von Blutegeln auf die Schaam⸗ oder 
Weichengegend, durch die wiederholte Application des Catheters und 
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die Anwendung erweichender Breiumſchlaͤge und Einſpritzungen 
milder, beſaͤnftigender Natur in die Scheide. Wenn der Abgang 
ſpäterhin uͤbelriechend wird, fo haben wir mit Nutzen Injectionen 
von verduͤnntem Holzeſſig und Aufloͤſungen der Calcaria oxy- 
muriatiea angewendet 5. Gefchwüre der äußeren Schaam werben 
nad allgemeinen Regeln verbunden. Eben fo wird der Fiebers 
zuftand nad) feiner Höhe und feiner Natur mit Beachtung allge 
meiner Principien behandelt werden muͤſſen; Aberläffe werden 
bier feltner, als bei dem wahren Puerperalfieber ihre Anwendung 
finden, bei welchem nach unferer Ueberzeugung dieſes große Mit⸗ 
tel nicht durch Blutegel zu erfegen ifl. — 

Unfere vier an diefer Krankheit leidenden Wöchnerinnen wurden 
nach diefen Grundfägen behandelt und fämmtlich hergeftellt. 

6. An Hydrothorax litt eine Wöchnerinn und flarb auch 
an biefer Krankheit am 5ten Zage nach ihrer Niederfunft und 
ihrem Eintritte in die Anftalt, der unter Kreißen und einem hef— 
tigen Paroxysmus des Wechfelfieberö, an welchem fie feit einiger 
Zeit gelitten haben wollte, erfolgte. 

7. Convulsiones. Diefe, bei einer zweitgebärenden, juns 
gen, zarten Frau beobachteten Zuckungen aller Gliedmaßen, ver⸗ 
bunden mit Ohnmachten und mit allgemeinem Starrframpfe ab⸗ 
wechfend, ſtellten ſich in der erften Nacht nach der Niederfunft 
bei gleichzeitigen, ſehr fchmerzhaften Nachwehen ein, waren jeboch 
rein nervoͤſer, Hufterifcher Natur, und wurden burch den Gebrauch 
von Heinen Dofen Mofchus leicht und gluͤcklich befeitigt, fo daß 
das Wochenbett ohne alle weitere Störung verlief, in welchem 
außerdem bie Frau von einem früheren Vorfall der Scheibe ge= 
heilt wurde. Bei der Niederkunft diefer Frau waren leichte Zuckun⸗ 
gen, tremor artuum, und gleich nach berfelben Gebärmutter: 
blutungen erfolgt. 

8. Haemorrhagia uteri wurde bei 4 Wöchnerinnen bes 
obachtet, und war jedes Mal Folge von Zorpibität des Gebaͤr⸗ 
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organd. Obgleich diefelbe bei einigen Kranken wiederholt wieder 
Eehrte, und in Folge des Säfteverluftes fich fpäterhin Dedem 
entwidelte, fo wurden dennoch, nachdem das Webel durch zweck⸗ 
mäßige Hülfe volltommen gehoben war, die Wöchnerinnen ge: 
fund aus der Anftalt entlaffen. Dertliche Mittel wurden dabei 
wenig oder gar nicht benußt, fondern die Blutung vorzugsweiſe 
durch innere Medicamente befeitiget. 

9. Noch litten 2 Wöchnerimnen nach ziemlich leichten, je: 
doch vorzeitigen Geburten an Incontinentia urinae ex ady- 
namia locali, die Zeit und der Gebrauch von ercitirenden Ein: 
reibungen in die Blafengegend hoben fehr bald dies Uebel, 

Bon diefen 20 erkrankten Wöchnerinnen ftarben im Laufe des 
Jahres drei. — Außerdem wurde an 155 Wöchnerinnen, alfo in der 
Mehrzahl der Fälle, ein deutlich ausgeprägtes Milchfieber beobachtet. 


D. Beiden Neugebornen. 


Die Gefammtzahl der in diefem Jahre gebornen Kinder bes 
trug 237, bie der vom ‚vorigen Jahre übertragenen 9, alfo im 
Ganzen 246. Es ftarben Furz vor, während und nach der Ges 
burt 30, fo daß nur 216 mit ihren Müttern eine längere Pflege 
Bis zu ihrer Entlaffung aus der Anftalt erhielten. Won biefen 
- blieben 150 ganz gefund; die übrigen 66 litten am größeren ober 
geringeren Befchwerden und Krankheiten, von denen erh 
folgende Zuftände beobachtet wurden: 

1. Ein frühreifes Kind von 36 bis 38 Wochen mit einer 
Curvatip valga beider Füße und einer Andeutung eines Wolfe: 
rachend; es wurde am Leben erhalten. 

2. Ein todtgebornes Monstrum quoad formam, welches 
an dad hiefige anatomifche Mufeum abgegeben wurde; ed war 
von einem 2ljährigen, gefunden Landmäbchen ohne Beſchwerden 
ausgetragen, und unter dysdynamifchem Verhalten der Gebär⸗ 


mutter geboren worben. 
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3. An Debilitas eongenita, abfolutem Mangel an Les 
benöfraft, litten außer den lebend gebornen fruͤh⸗ und unreifen 
Kindern noch 13 auögetragene, von denen die Mehrzahl unmits 
telbar oder noch“ an Folgekrankheiten unterging. Diefe Lebens⸗ 
ſchwaͤche war in einzelnen Fällen durch dyscraſiſche Befchaffenheit 
der Mutter, tiefe Gemüthöleiden berfelben, großen Mangel und 
ſchlechte Wohnung urſaͤchlich begrünbet. 

4. Cephalaematoma (Blutfopfgefhwulft) der Neugebor- 
nen beobachteten wir 3 Mal. In 2 Fällen entfland diefelbe am 
. 3ten Zage nach der Geburt; die ohne alle Schwierigkeit, und 
deren 2te Periode namentlih nur in einer und zwei Stunden 
verlaufen :war; beide Kinder ‘waren in der 1ften Hauptslage 
geboren worden, dad eine berfelben trug die Geſchwulſt mehr an 
der rechten Seite des Scheitelbeines, nahe an der Stelle, wo fich 
daffelbe mit dem: Hinterhaupte verbindet; beide wurden in ber 
Zeit von 8 Tagen durch den Gebrauch von aromatifchen Fomens 
tationen vollkommen hergeftellt und verließen geſund die Anftalt. 

Wefentlih von diefen unterfcheidet fich der Ite Fall, welcher 
fih an einem Mädchen von 74 Pfund Schwere und 19 Zoll 
Länge ereignete, deſſen Geburt in der erften Periode auf 2 Tage, 
in der 2ten auf 6 Stunden fich verlängert hatte, und beffen 
Mutter eine junge Erftfebärende mit etwas verengtem Becken 
war. Das Kind hatte fi in der Aen Hauptslage zur Geburt 
geftellt, und zeigte gleich nach derfelben auf dem linken Scheitel: 
beine da, wo: die gewöhnliche Kopfgefchwulft fich bildet, eine ims 
mer mehr zunehmende Gefhwulft und die Zeichen der Lebens: 
ſchwäche, fo, daß es weder Eräftig fchien, noch die Bruft nahm. 
Auch. hier wurden in der Hoffnung auf Zertheilung aromatifche 
Homente gemacht, allein der Tod erfolgte fchon in ber 38ſten 
Stunde nah der Geburt, und war, wie die Section nachwies, 
in Zolge eines innern und dußern Ertravafats durch Berftung 
eines Emissarii Santorini, herbeigeführt. — In dieſem Falle 
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wide auch weder der Druck noch dev Schnitt im Stande gewe⸗ 
fen fein, das innere Erfravafat als die Todesurfache zu entfernen. 

5. An Scheintod aus ‚Apoplerie litten 8, und 

6. an derſelben Erfcheinung aus Paralyfis 2 ——— 
alle wurden ins Leben zuruͤckgerufen — 

7. An Convulſionen litten drei Kinder; bei einem! — 
trat Trismus hinzu, en der Tod. folgte; ‘die — — 
wurden gerettet. 

8. Cyanosis wurde bei einem —— ausgetragenen 
und anſcheinend wohlgebildeten Kinde weiblichen Geſchlechts beob⸗ 
achtet. Gleich nach der Geburt war bei demſelben das Athmen 
erſchwert, und man bemerkte an feinen Gliedern leichte Zuckun⸗ 
gen; ſtatt der gewöhnlichen: lauten Stimme beobachtete man ein 
lautes Wimmern, und in der Nabelſchnur eine laͤngere Pulſation 
als gewoͤhnlich. Acht Stunden fpdter wurde das: Kind: an die 
Bruft gelegt, welche 'daffelbe aber verfhmähte, und ſtatt deſſen 
fortwährend wimmerte; Darm: und: Urinausleerung waren in bie: 
fer Zeit regelmäßig 'erfolgt. Best fand man auch, daß Hände 
und Füße, Hals, Lippen und Wangen fich blau färbten; zwoͤlf 
Stunden nad der Geburt inbicirte das deutlich wahrnehmbare 
erfchwerte Athmen die Application von einigen. Blutegeln an die 
Bruft, wodurch: ein- dünnes, ſchwarzes Blut entleert: wurde, und 
einige Beflerung einzutrefen fchien, die jedoch leider nicht von 
"Dauer war, denn bald darauf färbten fich die ſchon angebeute- 
ten Körpertheile in noch größerem Umfange blau, und die Zinger 
der Hände, vorzüglich aber dee Daumen, und die Zehen zogen 
fich krampfhaft zufammen, ähnlich wie bei der Epilepfie. In der 
4öften Stunde feines Lebens trat bei diefem Kinde Kälte der 
Ertremitäten ein, und mit diefer Erfcheinung ber. Tod. ü 

9. An Induratio telae cellulosae (itt ein am 13ten Februar 
gebornes, ſehr fchwächliches Kind, deffen Mutter eine brünette, 
robufte m von männlichem Habitus und phlegmatifchemZem: 

4* ı 
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peramente war, und ſich in: biefer ihrer erſten Schwangerfchaft, 
fo wie früher, vollfommen wohl gefühlt hatte Das Kind kam 
in der erſten Hauptslage zur Welt, ohne, eine Regelwibrigkeit 
an ſich wahrnehmen zu laffen, und fchrie fehr heftig, zeigte 
jedoch wenig Neigung, die Bruft zu nehmen. Am 16ten bemerkte 
man zuerft am Nabel eine livide, harte, nicht heiß und fchmerz= 
haft anzufühlende Stelle, welche ſich nach ber Unterleibögegend 
und den Genitalien bin ausbreitete, fo wie das eigenthümliche 
Winfeln des. Kindes, worauf am Abend defjelben Tages eine 
allgemeine Gelbfucht folgte; gleichzeitig wurde eine beginnende 
Augenentzunbung bemerkt. Am folgenden Zage hatte fi bie 
Bellgewebeverhärtung auf. die: Bruft und den linken Schenkel er⸗ 
ſtreckt, welche Theile gelb gefärbt und nicht Falt anzufühlen 
waren; Hände und Füße fingen an blau zu werben. Es wurbe 
nah: Paletta, um die Blutüberfüllung der Bruſt zu mäßigen, 
ein Blutegel an. diefelbe gelegt,. innerlich ein -Analepticum geges 
ben, und täglich 2 Mal ein aromatifches Bad angewendet. — Am 
18ten Abends, bis wohin Akin und Stuhlausleerung, leßtere von 
grüner Farbe, ziemlich regelmäßig erfolgt war, die Hautgeſchwulſt 
auch nicht zugenommen hatte, beobachtete man, daß die verhär- 
teten Stellen offenbar weicher, aber auch Falter geworden waren; 
daß das Kind weniger und auch mit hellerer Stimme fchrie, aber 
auch jede Nahrung, anfcheinend aus Unvermögen zu fehluden, 
verfchmähte.. Am folgenden Zage hatte ſich der Trismus voll 
ftändig ausgebildet, dad Kind wurde immer fälter und flarb 
Nachmittags 3 Uhr, am Aten Tage der Krankheit. 

Die Section. zeigte das Gehirn in feinen Häuten wie in 
feiner Maffe blutreich, die Leber fehr groß und hart, die Gallen: 
blafe fehr gefüllt, die Lungen blutleer, und alle übrigen Organe 
gefund; beim Einſchneiden in die verhärteten Stellen der Haut 
floß blutiges Waffer, nicht aber die von Chevreul befchriebene . 
färbende. Fluͤſſigkeit aus; 
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10. An Ophthalmia recens natoruin litten 20 Kinder, 
wurden aber durch die früher erwähnte, fehr einfache Heilmethode 
bald wieder hergeftellt. 

11. Ein Kind wurde mit Gluͤck an Maftitis behandelt. 

12. An dyspeptifchen Erfcheinungen, als Brechen, Durch: 
fall, Aphthen und Gelbfucht litten = Kinder; Au ie — jedoch 
ſaͤmmtlich. 

Im Zeitraume vom Iſten März, bis ult. Auguſt wurde die 
Anftalt von 53 Zuhörern, nämlich: 

1) von 18 Stubdirenden der Univerfität, j 
2) von 35 Zöglingen der mebdicinifch: chirurgifchen Lehranſtalt 
beſucht, die uͤbrigen Monate dagegen ‚für den Unterricht der 

Hebammenfchülerinnen — ou 


m — —— 


Bericht 
über die Ergebniſſe der ambulatoriſchen geburtshuͤlflichen 
Lehranſtalt im Univerfitätäjahre 1832. 


I. Perfonalverhältniffe. 


Die Anftalt ift auch in diefem Jahre bemüht gewefen, bie 
ihr geftellte Aufgabe zu Iöfen, und war fo glüdlic mehrere 
günftige Refultate zu erlangen. Wir rechnen hierzu vorzüglich 
die Adoption derfelben von Seiten Eines Hohen betreffenden 
Minifteriums, Höchftwelches das Inftitut ald einen Verſuch ans 
zuſehen aufhörte, feine bisherigen Unkoften zu bezahlen gnäbigft 
verorbnete, und die Dauer und Sicherheit feiner Eriftenz durch 
Verleihung eines jührlihen Etats begründete, auch gnädigft be 
willigte, daß der bisherige Secundairarzt, Herr Dr. Burdard, 
dem bie Anftalt durch feinen unermüdlichen Eifer und feine raſt⸗ 
> lofe Thaͤtigkeit unendlich viel verdankt, ihr ferner angehören 
folle. — Eben fo erfreuteh wir uns der wachfenden Theilnahme 
und des zunehmenden Vertrauens des Publifums, und gewannen 
dadurch ‚die Gelegenheit, immer mehr und mehr unfern Zuhörern 
abwechfelnde, zwedmäßige Befchaftigung zu geben, den Unter: 
richt zu vervielfältigen umd zu verbeffern, fo wie endlich dem 
leidenden weiblichen Gefchlechte eine, wie wir glauben, zweck⸗ 
mäßige Hülfe in größerer Ausdehnung zu gewähren. 

Auch die Zahl der Zuhörer war im erften Semefter ungleich 
größer wie früher, woraus fich der Eifer der Studirenden auch 
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für diefen Zweig der Heilkunde ergiebt; die Abnahme berfelben im 
‘zweiten erflärt fi aus dem Umftande, daß bei dem gefürchteten 
_ Webertritt der Cholera in Schlefiens Fluren unfere jungen pro: 
movirten Aerzte und älteren Gandidaten der Mebicin zur Ber: 
minderung ber Noth und zur Unterftügung der practifchen Aerzte 
in bie entfernten Theile der Provinz gefandt wurden. Es be: 
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ſuchten die Anſtalt als Practikanten: 
1. Im Winterſemeſter 1832. 


Hr. Dr. Sobieczko und Hr. Dr. Heine, practiſche Aerzte. 
Hr. Dr. Kloſe. Hr. Stud. med, Plattnauer. 
— — Stroheim. — — — Majunke. 
— — Michalsky. — — — Hagen. 
— — Scholz. — — — Kunze. 
— — Engel. — — — Suchs. 
Hr. Stud. med. Knop. — — — Lehmann. 
— — — Weiſe. — — — füttauer. 
— — — Schleſinge. — — — Kollar. 
— — — Mayer. 
— — — LGierſchner. Hr. Cand. Chir. Bauer. 
— — — Kloſe. — — — Pawolleck. 
— — — Brodſack. — — — Hauffen. 
— — — Zehdniker. — — — Kunert. 
— — —  Heimann. — — — F„iſchel. 
— — — Linderer. — — — Seidel J. 
— — — Markuſy. — — — Siäeidel II. 
— — — Kurſava. — — — Hoffrichter. 
— — — Scharn. — — — Schellhauß. 
2. Im Sommerſemeſter 1831. 
‚Hr. Stud. med. Burchard. Hr. Stud. med. Timpf. 
— — — Roſenthal. — — — Kurſava. 
— — — Kloſe. — — Gräber. 
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Hr. Stud. med. Stannius. "Hr. Stud. med. Weife. 

— — — Hagen. Hr. Wundarzt Schwarzer. 

— — — Lüunderer. Hr. Cand. chir. Hauffen. 
zen — — Schellhaus. 
Ba — — — Seidel. 


— — — Mayer. 
Der bei der Wochenbettspflege erforderliche Hebammendienſt 
wurde von ben betreffenden Stadt: Hebammen beſorgt, wofür 
fie von Seiten der Anftalt remunerirt wurden. 


IL. 3Zahlenverhältniffe der aufgenommenen und ent- 
laffenen Individuen im Allgemeinen. 

Die Gefammtzahl der, in dem Zeitraume vom 1ften Novbr. 
1830 bis Ziften October 1831 Behufs der ärztlichen Pflege 
aufgenommenen Individuen beträgt - = = = 669 

Darunter befinden fich: 

1. Schwangere, Gebärende und Wöchnerinnen mit Eins 

ſchluß der flillenden Mütter = s : : 398 
2. An Frauenzimmer:Krankheiten leidende Individuen 169 
3. An Kinderkranfheiten leidende ⸗ 102 

Summa 669 


2 
2 


Von dieſer Zahl ſind ausgeſchloſſen: 
1. Die unter unſerm Beiſtande im Laufe des Jahres gebornen 
lebenden und 
2. diejenigen Kinder, welche zugleich mit den aufgenommenen 
Franken Wöchnerinnen der Arztlichen Obhut anheim fielen. 


Entlafjen wurden von obengenannten Individuen : 


1. Schwangere, Wöchnerinnen und Stillende = = 372 
2. Unfhwangre = = 2 2 2 2 0: 165 
3. Kinder ⸗ = 3 ⸗ ⸗ 5 101 


Summa 638 

und flr das folgende — uͤbergetragen: 
1. Schwangere = 5 s ss %6 
2. Unfhwangere ⸗ 4 
3. Kinder ⸗ ⸗ ⸗ ⸗ 1 


— 
“ “ 

” 

“ 

v 

“ 


Summa 31 
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Tabellariſche Ueberfiht von Aufnahme und Abgang 
pro 1832. 


—— — 
Schwan⸗ 
gere, Ge⸗Frauen⸗ 
baͤrende zimmer⸗ 

und Krank— 
wide heiten. 
rinnen 














Summa. 


Kinder. 





1. Beftand ult. Octbr. 1830 | 25 | _ | — 25 


2. Aufnahme vom 1 Novbr. | | 
1830 bis ult. Octbr. 1831 373 169 102 644 


Summa | 398 169 102 669 
3. Abgang vom Iften Novbr. 
1830 bis ult. Octbr. 1831 372 165 101 638 
TE ee 
4. Beſtand ult. Detbr. 1831 | 35] A| 1| 3 


IH. Bericht über die in den Perioden der Fortpflan: 
zung der Gattung beobachteten Individuen. 


“A. Allgemeine Refultate. 
1. Zahlenverhältniß der aufgenommenen und entlaffenen Schwangern, 

Gebärenden und Wöchnerinnen, 

a) Aufnahme. 

Es find im Verlaufe des Jahres vom Aften Novbr. 1830 
bis 31ſten Octbr. 1831 in der. ambulatorifhen Klinit aufge: 
nommen und fpeciell beobachtet worden 398 Individuen. 

Darunter befanden ſich: 
ce. gefunde, Behufs ihrer Enfbindungs = und MWochenbettöpflege 

fih meldende Schwangere = ⸗ ⸗ ⸗ ⸗ 101 
B. Gebaͤrende eo: ⸗ =»: ⸗ 175 
JY. 'Schwangere, welche an verſchiedenen theils allge: 

meinen, theils der Schwangerſchaft eigenthuͤmliche 

Krankheiten litten ⸗ ⸗ ⸗ 78 

Summa 354 
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', Transport 354 

d. Kranke Wöchnerinnen, d. h ſolche, die ohne den Bei⸗ 
ſtand der ambulatorifchen Klinik geboren hatten, und 
theild an allgemeinen, theils an folchen, dem Wochen: 
bette eigenthümlichen Krankheiten litten = = = 44 

: Summa 398 
b) Abgang. 

Bon dieſer Zahl wurden entlaffen: 

&. die Erankheitähalber aufgenommenen, größtentheils genefenen 
Wöchnerinnen, deren unter einem befondern Abſchnitt Erwaͤh⸗ 
nung gefchieht 3 5 3 3 3 3 : 44 

ß- die Zahl der durch polifiinifchen Beiſtand Entbundenen 
(worunter fi 3 Schwangere befinden, welche nad) ihrem 
Tode mittelft des Kaiferfchnittes von ihren Leibesfrüchten 

entbunden wurden). = 2 u 2 2 05 7 

J ˖ Schwangere 3 3 s s s s s 4 

d. In das folgende Jahr übertragene = = = = % 

2 Manma 398 

Da ber hierortigen Sitte gemäß faft alle, oder doch bie 
meiften Geburten ohne ärztliche Aufficht von den Hebammen uns 
ferer Stadt geleitet werden, fo find unter der Zahl von 101 ge= 
funden Schwangern keinesweges folche Individuen verftanden, 
welche von biefer Sitte eine Ausnahme zu machen gefonnen ges 
wefen wären, fondern ed waren größtentheild Mehrgefchwängerte, 
welche bei ihren frühern Geburten und Wochenbetten ‚große Ges 
fahren ımd Schmerzen erlitten hatten, deren eingeben? fie fich 
Arztlihem Schuge anzuvertrauen kamen. 

Bon den im Acte des Gebärens Hülfe fuchenden 176 auf: 
genommenen Individuen gebar nicht eine regelmäßig, die meiften 
wurden durch mechanifche Kunfthülfe, alle durch mebicinifhe Un⸗ 
terſtuͤtzung von ihren Leiden befreit oder doch erleichtert. Es 
würde unglaublich fcheinen, daß in einer Stadt, wie Breslau 
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welcher «5 an Geburtöhelfern, Hebammen, Entbindungs s und 
andern wohlthätigen Anftalten nicht fehlt, eine fo große Anzahl 
von Dpftocieen in einem ambulatorifhen Flinifchen Inftitut ordent⸗ 
Licherweife nahmhaft gemacht werden Eönnte, da doch in dieſer 
Gattung menfchlicher Leiden ſich wenige zum Zweck des Ehinifchen 
Unterrichtö hergeben, und übetdies das Mißverhaͤltniß der Eutocieen 
zu den Dystocieen in der Natur nicht fo groß iſt; wenn nicht ' 
theild durch unzwedmäßiges Verfahren oft- die regelmäßigften. 
Geburten ‚regelwidrig gemacht würden, theild die Localität Bres⸗ 
laus und die Lebensweife der niedern Klaffe der Einwohner zu 
den mannigfaltigften Anomalieen die prädisponirende Urfache gäbe. 


2. Perfonalverhältniffe 


Mit befonderer Beruͤckſichtigung der Individualität jeder ein: 
zelnen Schwangern wurbe befonders auf den Geburtsort oder 
das Geburtsland, den Stand, ferner auf dad Alter, die körper: 
liche Verfaſſung, die jugendlichen Entwidelungsepochen und den 
Numerus der Schwangerfchaften geachtet, und zu Keine Be 
merkungen Anlaß gegeben: 

a) Was den Stand anbelangt, fo waren unter der Zahl 
von 398 Individuen: 

&.  WVerbeirathete . « . 33 

ß. Verwittwete Frauen . 5 

J. Unverehelihte . » . 69 \ 
Summa . 398 

b) Dem Alter nach befanden ſich unter diefer Zahl: 

Bon 17 Jahren 2 Individ, Bon 24 Jahren 23 Individ, 


— 18 — 2 — — 3 — 1 — 
— 19 — 2 — — % — 16 — 
— 20 — 4 — — MW— 18 — 
— I — 6 — — 8 — 7 — 

6 — — 9 — 10 — 


— 233 — 
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Bon 30 Jahren 20 Individ. Von 40 Jahren 5 Individ. 





— 31 — 15 — — 2— 
— 32 — 30 — — —— 
— 3 — nn — a 
— BE — 31 — — 4 — 1 — 
— 3 — 32 — er 
— 26 — 0. — — 
— 37 — 20 — — 8-2 — 
— 328 — 13 — — 4 — 1— 


— 39 — 8 — 
e) Geburtsort. * 

Der größte Theil obenerwähnter Frauen war aus Schlefien, 
theild aus Breslau und andern Städten, theils vom Lande ge 
bürtig. Diele unter ihnen waren aus ben angrenzenden Ländern, 
namentlich aus Polen, Mähren, Böhmen, der Laufig und ber 
Mark gebürtig. 

d) Körperliche Berfaffurtg. 

Es wurde dabei befonderd auf das Temperament der Schwan- 
geren, den Gefunbheitszuftand, das Allgemeinbefinden des Körs 
per, Größe, Habitus, Conftitution, ferner auf die befondere Bes 
fehaffenheit der, dem Sexualſyſtem angehörigen Organe, auf das 
Beden, feine Neigung, Dimenfionen, auf die innern und äußern 
Geburtötheile, die Brüfte, und endlich ganz befonders bei den 
Schwangern auf die Stellung und Lage der Eotheile, und na⸗ 
mentlich der Frucht Ruͤckſicht genommen. 

e) Unter obgedachter Zahl befanden ſich endlich 69 Erſtge⸗ 
ſchwaͤngerte und 320 Mehrgeſchwaͤngerte. 


B. Krankheiten der Schwangern. 


Die pathologiſchen Zuſtände, welche wir bei Schwangern in 
dieſem Jahre zu beobachten Gelegenheit hatten, theilen wir zuvoͤr⸗ 
derſt in ſolche, welche unabhaͤngig von der Schwangerſchaft nur 
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zufällig zu dieſem Zuſtande ſich geſellten, und. primaͤr von ben 
uͤbrigen Syſtemen und Organen ausgingen, und in Krankheiten, 
welche, dem Geſchlechtsſyſteme eigenthuͤmlich, aus der die Schwan⸗ 
gerſchaft begleitenden Entwickelung hervorgehen und die uͤbrigen 
organiſchen Syſteme ſecundaͤr ergreifen. — Von den letztern 
ſind mit Uebergehung der gewoͤhnlichen ſogenannten Schwanger⸗ 
ſchaftsbeſchwerden nur ſolche Zuſtände angefuͤhrt, welche wegen 
ihrer Gefahr und Heftigkeit aͤrztliche Huͤlfe forderten. — Im 
Ganzen wurden an ſolchen Krankheiten leidend 78 Individuen 
gepflegt. 





Allgemeine Krankheiten. 


1. Febris gastrica wurde bei einer im ſechſten Monate 
ſchwangern Frau ohne irgend einen nachtheiligen Erfolg für die 
Schwangerfchaft behandelt. 

2. Synocha rheumatica war 4 Mal der Gegenftand unferer 
Beobachtung; die Kranken wurden ſämmtlich ohne Nachtheil für 
den Verlauf der Schwangerfchaft durch die antiphlogiftifche Mes 
thode, in einigen Fällen in Verbindung mit Aderläffen geheilt 
entlaffen. 

3. Febris intermittens fam an 5 Schwangern vor, und 
beobachtete theilö den Typus quotidianus, theild den tertianus, 
In mehreren Fällen mußte bei dem fynochalen Character der 
Krankheit anfangs ebenfalld die antiphlogiftiiche Heilmethode vors 
angefchidt werden, bevor die Impressio nervosa durch Chinin 
gehoben werden burfte, in andern Fällen reichte dies Mittel allein 
aus. Sämmtliche Individuen wurden noch im Laufe der Schwan: 
gerfchaft geheilt entlaffen, und entgingen bis auf eine Perfon 
unferer fernern Beobachtung, welche letztere bei der fpäterhin er; 
folgten Niederfunft eine Schieflage des Kinded mit vorgefallener 
Nabelfhnur uns beobachten ließ, wovon bei den Geburten aus: 
führlicher die Rede feyn wird. 
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4. Angina, faucium syphilitica wurde: bei emer gegen 
dad Ende der Schwangerfchaft ſich befindenden Ehefrau beobach- 
tet und mit Sublimat behandelt. Die 4 Wochen fpäter rechts 
zeitig erfolgte Geburt war regelmäßig und förderte ein gefunbes 
Kind zur Welt. Die Mutter durfte dad Kind nicht nähren und 
genas nach dem Wochenbette durch die oben angeführte Behand⸗ 
lung vollftändig. i 

5. Hepatitis. Eine 35jährige Fünftgefchwängerte in der 
Zbſten Schwangerfchaftswoche war in Folge eines traumatiſchen 
Einfluffes von. einer Leberentzundung befallen worden, welche 
duch Vernachlaͤßigung einen‘ fo hohen Grab erlangt hatte, daß 
wir durch Aderläffe, Salomel nicht mehr im Stande waren, den 
tödtlichen Ausgang abzuwenden, der 48 Stunden nad unferer 
Behandlung eintrat. Schon eine Viertelftunde darauf wurde der 
Kaiferfchnitt verrichtet, das Kind jedoch bereitd abgeftorben vors 
gefunden. 

6. Tussis catarrhalis war bei zwei Schwangern durch 
die Heftigkeit der koͤrperlichen Erfhütterung und Anftrengung die 
Veranlafjung zu bedeutenden Schmerzen im Unterleibe und zur 
Enurefis, und machte daher eine Arztlihe Behandlung nothwen⸗ 
dig. Jedoch genafen die Perfonen noch vor ihrer Niederkunft, 

7. Phthisis trachealis. Eine 33jährige, an diefer Krank: 
beit feit längerer Zeit leidende Schwangere wurde von und am 
25ſten Juni zur Erleichterung ihrer Befchwerden in die Gur ge- 
nommen und am 1äten July rechtzeitig eitbunden; vier Tage 
darauf endete die Krankheit mit dem Tode. 

8. Eine an Phthisis pulmonalis im legten Stadio leidende 
Perfon, welche fih in der ZAten Schwangerfchaftswoche befand, 
wurde und von ihren früheren Aerzten Behufs der Verrichtung 
des Kaiferfchnittes fterbend übergeben, welche Operation auch uns 
mittelbar nach dem Tode ausgeführt wurde. 
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‚ 9% . Hydrops universnlis-wurbe bei zwei Schwangern be 
handelt und geheilt. In dem einen Falle war der Charakter der 
Kranfpeit deutlich ein ſtheniſcher; die Urfache derfelben gefteigertes 
Benenleben, weshalb auch Vendfertion und Fühlende, auf. den 
Darmkanal und die Haut wirkende Mittel die Heilung herbei 
führten, in dem andern war ein Wechfelfieber vorausgegangen, 
und die Genefung erfolgte durch anflöfende bittere Mittel und 
China. mit Cremor. tartari. 

Andere, an dieſer Krankheit behandelte Schwangere wenden, 
da diefelbe fi) bis zur Geburt und dem Wochenbette etfiredkte, 
an ben betreffenden Stellen erwähnt werben. 

10.- Cholera .nostras. ine junge Perfon litt in dem 
Gten Monate. ihrer Schwangerfchaft an einem heftigen Anfalle 
diefer. Krankheit, wurde jeboch fehnell durch Eleine Dofen Opium 
und Clyſtiere aus Amylum hergeftelt, ohne: daß der Verlauf der 
Schwangerfchaft geftört worden wäre. Sie trug aus, und gebar 
fpäterhin leicht und gluͤcklich. 

11. Cholera asiatioca. Wir. hatten Gelegenheit 2 Fälle 
diefer Art. zu beobachten. — Ein 26jähriges Dienftmädchen im 
Hten Monate der erften Schwangerfchaft wurde nach einem vor: 
angegangenen Stägigen, mäßigen Durchfalle in der Nacht vom 
20ften bis 2lften October plöglich von Wadenkraͤmpfen, Beängs 
fligungen in der Bruft und Uebelfeiten befallen, worauf bald ein 
häufiges Erbrechen und häufige dünne Stühle erfolgten. Als 
unfere Hülfe gegen Mittag diefes Tages in Anfpruc genommen 
wurde, fanden wir bie Zeidende in folgendem Zuftande: Geficht 
eingefallen, der Blick ängftlich, die Wangen ſtark geröthet, die 
Augen in ihre Höhlen ſtark zurüdgezogen und mit blauen Kin: 
gen umzogen, die Zunge Falt, troden, mit etwas Schleim be: 
deckt, die Refpiration erfchwert, kurz und befchleunigt, die Pulfe 
fehr Hein, frequent, die Haut überall troden und Ealt, befonders 

an den Ertremitäten, die Fingerfpigen gerungelt, und die durch 
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den Mund und den Stuhl entleerten Maflen copiös, von weißs 
licher Farbe und reisähnlicher, flodenartiger Befchaffenheit. Die 
Kranke klagte über einen druͤckenden und ziehenden Schmerz in 
ber Herzgrube, Kopffchmerz, Ohrenfaufen, großen Durft und bie 
größte Schwäche. Die Urin Se, und Excretion fehlte gänzlich. 
Es wurden ber Leidenden fogleich beide Medianvenen geöffnet, 
nur mit Mühe zwei Unzen eined fehr flüffigen dunklen Blutes 
entleert, auf die Magengegend und die Waben mit Branntwein 
gefhärfte Sinapismen gelegt, und innerlich abwechfelnd Camphor⸗ 
Emulfion und Bismuthum nitricum, zum Getränk aber Pfeffer: 
münzthee gereicht. — Gegen Abend befand fich die Kranfe etwas 
wobler, alle Erfcheinungen bed Uebels hatten fich gemindert, auch 
fingen die Pulfe an fi zu heben, und die Haut warm und 
feucht zu werden. — Noch fpäter brach ein reichlicher warmer 
Schweiß aus, der die ganze Nacht hindurch andauerte und wel⸗ 
hem Verminderung und endlich gegen Morgen volllommene Bes 
feitigung aller krankhaften Ausleerungen, der Schmerzen und ber 
Uebelfeiten folgte. Wegen einer fieberhaften Aufregung in den 
Pulſen und eines jebt ausgefprochenen Gaftricidmus wurde an 
diefem Tage der Salmiak in einer Mirtur verordnet, und nach 
8 Tagen die Perfon gefund entlaffen. Sie Fam fpäterhin am 
2ten December mit einem gefunden Mädchen nieber. 

Eine andere von der Afiatifchen Cholera ergriffene Perfon 
im 10ten Monate ihrer Schwangerfchaft Fam an demfelben Tage, 
jedoch ſchon fterbend in unfere Behandlung Wir hatten eine 
Stunde darauf (nad dem Eintritte ded Todes) die Gelegenheit, 
den Kaiferfchnitt zu vollziehen, fanden jedoch auch hier dad Kind 
ſchon abgeftorben. 





Krankheiten ber Geſchlechtsſphare. 


Die meiſten Formen dieſer, von uns beobachteten Krankhei— 
ten in der Gefchlechtöfphäre des fchwangern Organismus trugen 
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den Character, der; Säftganhäufung, an ſich, und hatten meift 
ihren ‚Grund: in Plethora ‚abdominalis oder universalis, In 
_ wenigen; Fällen, beburfte es daher ‚einer andern ald der entleeren: 
den und. beruhigenden Heilmethode, und die meiften Kranken wur: 
den ,,.auß diefem, Gefichtöpunkte behandelt, ſehr bald geheilt ent: 
laſſen. — Wir hatten, folgende Formen zu beobachten Gelegenheit: 
4. Metritis. aus rheumatiſcher Urfache 3mal in, der Höhe 
der Schwangerſchaft. Die, Krankheit wurde durch Aderläffe, 
örtliche. Einreibungen und ‚Umfchläge,. und burch den innerlichen 
Gebrauch antirheumatifcher, kuͤhlender Mittel, ohne Beeinträch- 
tigung des ſchwangern Zuſtandes, zur Genefung übergeführt. 
‚2. Incarceratio. uteri retroversi, 3mal. Der erfte Fall 
betraf, eine-36jährige Mehrgefchwängerte, ‚von mittler Größe, res 
gelmäßigem Koͤrperbaue, aber. mit auffallend geringer Beden 
neigung. Sie hatte früher regelmäßig und leicht geboren, jedoch 
an Vorfall der. Gebärmutter und der, Scheide nach der Geburt 
gelitten, Ihre jegige Krankheit hatte ſich ohne befondere Veran: 
laffung und allmaͤhlig ‚gebildet, und die Befchwerden waren be 
reits zu einem hohen Grade gediehen, bevor ärztliche Huͤlfe in 
Anſpruch ‚genommen wurde. Wir ‚fanden die Leidende auf Ellen: 
bogen und. Kniee geftüßt, in welcher Lage fie einige Erleichterung 
ihrer Schmerzen: wahrnahm, und bereits 24 . Stunden verharrt 
hatte. Sie -Hagte uͤber Angſt, Hitze und große Schmerzen im 
Unterleibe, ; befonhers ‚im, der Kreuz⸗ und. Schooßgegend mit we⸗ 
henartigem Drange; die Pulſe waren frequent ‚und klein, der 
Unterleib: aufgetrieben, geſpannt, die, Urinblaſe his zur Nabel⸗ 
gegend ausgedehnt, Urin⸗ und Stuhlabgang ſeit 3, Tagen unter: 
druͤckt. Die Erxploration beſtaͤtigte die ſchon aus, jenen Exſchei⸗ 
nungen. gewonueng, Diagnoſe. Nachhem, ein vergeblicher. Verſuch 
zur Einführung, des Gatheters ‚gemacht ‚worden war, , wurde, fo: 
gleich, aus ‚einer; Armvene ‚eine reichliche ‚Quantität Blut, gelaffen, 
worauf unmittelbar Erleichterung ‚der Beſchwerden ynd eine leichte 
* J 
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Einfuͤhtling des Catheters folgtendurch welchen gegen’ 3 Quart 
Urin entleert wurden. Die darauf untetnommene Repoſition der 
Gebärmutter, nad Naegele, gelang, - jedoch: unter nicht. ganz 
unbedeutenden Schmerzen; die Retention wurde durch Seiten: 
lage allein bervirkt, welche, da die Perſon bereits uͤber 4: Monate 
ſchwanger war, nicht lange beibehalten werden durfte: ‘Ein er 
öffnendes Eiyftier verſchaffte auch bald Darmentleerungen, welche 
durch Mittelfalze einige Zeit unterhaften wurden, und woͤbei die 
Schwangerſchaft ungeftört bis zu Ende geführt wurde. Die nach 
malige Geburt war leicht und ohne Anomälie + ' 

Ein anderer, noch nicht: bis zu ſolcher Intenfität gefteigerter 
Fall im Anfarige des 4ten’ Schwangerſchaftsmonats ereignete ſich 
bei einer Wiaͤhrigen Mehrgeſchwaͤngerten, welche unter den hef⸗ 
tigften Schmerzen 14 Meile vom’ Lande nach / der. Stadt zu ims 
gefahren fam.  Daffelbe Verfahren wurde Auch bier faſt unter 
denſelben Unftänden 'eingefeitet jedoch zur größeren Sicherftel- 
fung gegen einen Rüdfall ein Schwamm von’: ziemlicher Größe 
in die Scheide eingeführt, und die Frau ſehr bald wet — 
ihrem Wohnorte zuruͤckgeſendet 

Der dritte Fall wurde bei einer xSeſchigen — 
gerten von mittler Groͤßehagerer Geftäht und vorzuͤglich ge⸗ 
ringer Betkenneigung beobachtet. Sie befand-: ſich im! Zten Mo— 
nate it” Schwiingerfchaft, "und hatte”. fchon' früher -Imaftian 
demfelben Uebel gelitten. Ber’ Sem "arten Anfalle !deffölben wor 
mehreren Zahren, wären die'entzumdlichen Erſcheinungen / des Un- 
terleibes "fehr bedeutend gewefen ; die Perſon war ſehr lange: Zeit 
kranf geblieben, und die Geburt im- 7ten Monat erfolgt. Da- 
durch auf dieſes Ungluͤck aufmerkſam · gemacht /ſuchte ſie in den 
folgenden’ Schwangerſchaften/ ſo wie in der’ jetzigen, fruͤhere Ab⸗ 
hilfe deſſelben, weshalb wir!auch diesmal ohne antiphlogiſtiſche 
Behandlung, mit der alleinigen men des Uterus nach vor⸗ 
— Catheteriſatibn Andräthten;:. 2 nd... 3 nam 
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Nach: den: vorftehenden und ‚andern ,. uͤber dieſen Krankheits⸗ 
zufland . gemachten, . Erfahrungen haben wir ne. zu beob⸗ 
achten Gelegenheit: gehabt. _ ‘ 

1. Es fcheint und — ja ſogar — für 
die. Behandlung, daß wir dieſe Anomalie, ungeachtet‘ fie unter 
‚zwei ſehr wefentlich  verfchiebenen Geftalten auftritt; nur mit einer 
und derfelben Benennung belegen, und nicht fchon: jene durch 
einen fie mehr bezeichnenden Namen: unterſcheiden, woher es 
denn auch gekommen fein mag, daß die Schriftfteller "bald diefes 
Uebel nur durch länger. fortgefeßte Gatheterifation ; bald durch 
die Repofition geheilt: haben wollen, bald: an dieſer Huͤlfe ganz 
vberzweifelnd und ſie aufgebend zum Eyhautſtich, Schaambein, 
fugenſchnitt u. ſ. w. gerathen haben. Dieſen verſchiedenen Er: 
folg der Behandlung nur aus dem Grade der Ausbildung der 
Anomalie erklaͤren zu wollen, ſcheint uns ungenuͤgend, obgleich 
es nicht zu laͤugnen iſt, daß ein Zuſtand aus dem andern ſich 
herausbildet, und. beide...gleichfam nur zwei. Stadien einer fort, 
laufenden Krankheit darſtellen. Es iſt genau hier eben fo ‚wie 
bei. den Hernien; der Bruch ift.an und für. fich, wie. die Retro- 
versio uteri,. nur eine Abweichung in: Bezug auf: die Lage des 
Drgans, jener kann aber, "wie diefe durch eigenthümliche Verhaͤlt⸗ 
niffe: in den Zuftand der Einfleimmung und Entzuͤndung verſetzt 
werden, und dann muͤſſen wir Geburtshelfer, dem Beyſpiele der 
Chirurgen folgend; eben fo durch die Benennung dieſe zur dyna⸗ 
miſchen Krankheit gefteigerte Ectopie «hararterifiren. Ein - jeder 
Wundatzt denkt bei der alleinigen Nennung einer mobilen Hernie 
und eineh entzündlichen, Einflemmung derſelben an zwei fehr he⸗ 
terogene; : wenigftend höchft modificirte Aranfheitsobjecte, Prog: 
nofen : und Behandlungsweifen, , Dagegen. dem Geburtshelfer es 
fehe, dunkel bleiben muß, mit. dem. Namen... einer ‚Retroversio 
uteri. einen: beſtimmten Begriff. von der. Gefahr und der paſſen⸗ 
den Behandlungsart: zu verbinden. —Dieſe Lagenabweichung 
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kommt bekanntlich bei Schwangern, wie dei Unſchwangern, und 
unter dieſen bei Frauen und Jungfrauen vorz im vielen Fällen 
wird fie Jahre lang, ſelbſt durch das ‚ganze: Leben, ohne große 
wahrnehmbare Beſchwerden getragen, wogegen fie in ‚andern 
hoͤchſt ſchmerzhafte, ja oft lebensgefaͤhrliche Krankheiten erzeugt. 
Wir glauben wohl mit Recht, daß ſolche bedeutende Differenzen 
unterfchieben: und durch die: Terminologie. die — der Na⸗ 
tur derſelben gegeben werden muͤſſen. pl 
Von diefem Gefichtspunkte ausgehend‘, mehmen : wir ſolgenbe 
Varietaͤten des gedachten Uebels an: 1. Retroversio uteri, 2. Re- 
tro versio utori gravidarum, 3. Incarceratio uteri retrover- 
si, 4. Incarceratio uteri retroversi gravidarum. Auch die 
Art der Einklemmung muß nach dieſer Anſicht naͤher bezeichnet 
werden, und in dieſer Beziehung haben wir zwei Species kennen 
gelernt, die blos mechaniſche und die entzuͤndliche. Die beiden 
erſten der. oben bezeichneten Fälle. gehoͤren der entzuͤndlichen Ein⸗ 
Hemmung an, Dagegen der letztere nur das Bild ‚einer mecha= 
nifchen darſtellt. Nach diefer Differenz erklaͤrt ſich alsdann ‚auch 
bie vetſchiedene Behandlungsweiſe, Gefahr, Bedeutung u. ſ. w. 
+ Mir koͤnnen wohl mit Recht erwarten, daß die Mehrzahl 
der Aerzte von. der Gegenwart. der Ruͤckwaͤrtsbeugung der. Ge⸗ 
baͤrmutter im. unſchwangern Zuſtande in einzelnen. Faͤllen über: 
zeugt. iſt, und eben fo wenig dürfen wir befuͤrchten, daß dieſelben 
über ‚das, was wir Einflemmung: des mit dem Grunde: ruͤck⸗ 
wärts umgelagerten Uterus der -Schwangern nennen, im Dun- 
keln fein ‚Eönnten; allein: viele derfelben dürften eine nähere Er: 
klaͤrung über die Intarceration einer unfchwangeren Gebärmutter 
verlangen, Exiſtirt denn eine ſolch ein der That? hören wir von 
fo manchen Seiten... Allerdings, ja! Was im fchwangern Zu: 
flande ‚die ‚Gebärmutter. zu einer die Capacitaͤt des Beckens über: 
fchreitenden Größe veranlaßt, wird im ungeſchwaͤngerten Zuſtande 
durch. andre Verhältniffe erſetzt. Dort iſt es die durch Die 
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Schwangerfchaft regelmäßig gewedte und fortfchreitende Ausbil: 
dung des Organs, hier dagegen. ſind es die mechanifchen Belei- 
bigungen des ſich anfüllenden Maftdarmes und der ausgedehnten 
Blafe, jo wie die, Einwirfung der regelmäßigen. Turgescenz bes 
Uterus felbft, erzeugt. durch den. vierwöächentlichen typiſchen Gon- 
geftivzuftand, welcher ja der Vorläufer jeder Menftruation iſt. 
In diefer Zeit fehwillt das ſchon früher durch ‚gleiche. Anz 
griffe hypertrophifch umgewandelte Gebilde noch immer ‚mehr ‚an, 
wirft feindfelig auf die Nachbarorgane. ein, deren Reaction die 
Reizung fleigert, und wird endlich zu einem Volumen ausgebil⸗ 
det, welches den innen Beckenraum übertrifft. Diefe mechanifche 
Einflemmung geftaltet fich fehr bald unter den .obwaltenden Ber: 
hältniffen zu einem entzimdlichen Leiden um, im deffen Kreis zus 
nächft die benachbarten Organe, und fpaterhin alle Unterleibs- 
eingeweide gezogen werden koͤnnen; geftörte Urin und Darm⸗ 
ercretion verbinden fich unter diefen Umſtaͤnden mit den heftigften 
wehenartigen Schmerzen im Beden, den charafteriftifchen Er- 
fcheinungen von Uterinalaffection und einem gefährlichen Allge: 
meinleiden. Wenn bei diefer Art der Einklemmung ſo felten ein 
lethaler Ausgang beobachtet wird, dagegen nach Befchwichtigung 
und Befänftigung des acuten entzimdlichen Zuftandes haufig, ja 
faft immer ſecundaͤr ein tiefes mervöfes Leiden, Hyſterismus, ein= 
tritt, fo erklärt fich dies aus dem Blutverluſte, der, bei diefen 
menftruirten Perfonen in doppelter Beziehung als Fritifch- beob⸗ 
achtet werden kann, und mit dem Abortus, der einzigen Natur: 
hülfe bei Einklemmung fchwangerer Gebärmütter, verglichen wer: 
den muß. Diefe Krankheit gehört wahrlidy nicht zu den ſelte— 
nen, fie kommt gewiß weit häufiger vor als‘ fie erfannt wird, 
und muß nur oft‘ das Schiefjal erfahren, mit einer Menfirual: 
kolik oder einem Anfalle des Hyſterismus verwechfelt zu werden, 
2. Was die Entjtehungsart der Nüdwärtsbeugung der Ge: 
barmutter betrifft, fo ift diefelbe, gleichwie die anderer Ectopieen, 
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3 B. der Hernien und Ruratiönen eine Doppelte. So wie leg- 
tere in fogenannte fpontane und violente unterfchieden werben, 
eben fo bildet fich umfere Krankheit entweder mehr auf chronifche 
Art, nur langfam und allmählig, oft in großen Zeiträumen, be= 
fteht alsdann nur rein als Fehler der Lage, und kann als folcher 
fi) auf das ganze Leben ausdehnen, oder unter geeigneten Ver⸗ 
hältniffen fich zum dynamifchen Leiden fteigern, ähnlich den Her⸗ 
nien; ober fie entfteht plöglich durd Einwirkung aͤußerer Schaͤd⸗ 
lichkeiten, wie bei Schwangern im Aten und Anfange des Sten 
Monats, und führt faft gleichzeitig den Zuftand der Einflemmung 
mit fih. Wir haben zwar beide Arten der Entftehung beob= 
achtet, jeboch die erftere chronifhe Bildung der Krankheit vers 
hältnigmäßig jo oft, daß wir diefe ald die gewöhnliche, und 
jene nur als Ausnahme zu betrachten gezwungen find. — Da— 
ber kommt es denn auch, daß wir ar biefer Krankheit vorzugss 
weife nur Mehrgefchwoängerte mit larer Fafer, die entweder an⸗ 
geboren oder durch fchwächende Einflüffe erworben war, ober 
mit geringer Inclination des Bedens haben leiden ſehen. Diefe 
letztere ſcheint und im Allgemeinen erforderlich zu fein, da bei 
dem Gegenfage, einer zu ſtarken Bedenneigung, mehr die Dis: 
pofition, zur Vorwärtöbeugung des Uterus gegeben if. Daß 
ein bedeutend nach vorwärts ftehender Vorberg, wie die Autoren 
behaupten, der Entwidelung der Krankheit ungünftig fei, haben 
wir bisher bei unfern Beobachtungen nicht beftätigt gefunden, 
fondern glauben eher das Gegentheil wahrgenonmen zu haben. 

3. Abortus imminens 1mal ‚bei einer 35jaͤhrigen Frau, 
welche in der 13ten Woche ihrer Tten Schwangerfchaft durch 
eine traumatifche Einwirfung eine Gebärmutterblutung erlitt, 
welcher die Erfcheinungen einer herannahenden Geburt fehr bald 
folgten. Durch die größte Ruhe, Aderläffe und antiphlogiftifche 
Behandlung und gleiches Negimen wurde die Gefahr abgewen— 
det, und die Schwangerfchaft bis zu ihrem regelmäßigen Ende 
fortgeführt. 
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‚4. Abortus habitualis, 3-Malı. —. Eine 33jährige Ehe: 
frau von ſchwächlichem, krankem Ausjehen, choleriſchem Tempera⸗ 
mente, ſchwarzen Haaren, gelber Hautfarbe und weniger als 
mittler Größe, hatte 4 Kinder regelmäßig geboren. und 3 Mal 
am Ende des Iten Schwangerfchaftämonates abortirt, außerdem . 
ſeit längerer. Zeit am weißen Fluß gelitten, als fie-in ihrer Sten 
Schwangerfchaft, in. der .L2ten Woche derfelben, einen Blutabgang 
aus den Gefchlechtötheilen -und mit ihm bie ihr bekannten Vor: 
boten der vorzeitigen Geburt an fich. bemerkte, und deshalb unfere 
Hülfe ſich erbat.. Da. keine Spur, von Aufregung im Gefäß: 
fofteme wahrzunehmen. war: fo. brauchten wir fogleih die Ra- 
tanhia mit Zimmet, und zwar fo lange, bis wir nach unferer 
Anſicht das Eifen ohne. Gefahr zu reichen im Stande warm. 
Wir. hatten. die Freude, ‚durch diefes Verfahren die Schwanger: 
ſchaft bis an ihr, regelmäßiges Ende zu führen. 

Nicht fo gluͤcklich waren wir in den beiden folgenden Fällen: 
Eine 88jaͤhrige Frau hatte in ihrer erften Ehe 5 gefunde, auöge: 
tragene Kinder geboren, in ihrer. zweiten Ehe dagegen bereits 
4. Mal eine unzeitige Geburt, ungefähr in dem 7ten Schwanger: 
ſchaftsmonate ohne wahrnehmbare Veranlaffung erlitten, nachdem 
mehrere Wochen vorher die Zeichen des Abfterbens der Kinder 
eingetreten waren. Wir machten ihre Bekanntſchaft am 2öften 
Januar, ungefähr in, Der 18ten Woche ihrer. jegigen 10ten Schwan: 
gerichaft, und Eonnten ‚außer. einem nicht Fräftig genährten Kör: 
per und allgemeiner Schwächlichkeit nichts Krankhaftes auffinden ; 
eben fo bot und; die Anamnefe nichts, was ung nähere Aufklärung 
über, die früheren Fehlgeburten hätte geben fönnen. Es wurde 
deöhalb..gegen. die, ‚allgemeine und Örtliche Adynamie des Uterus 
die, erkraͤftigende Heilmethode als zweckmaͤßig angeordnet, und 
China, Zimmet und Eiſen abwechſelnd gereicht. Auf dieſe Weiſe 
gelang die Fortſetzung der Schwangerſchaft bis zur 32ften Woche, 
in welcher die Geburt eines tobten Kindes erfolgte. 
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Eine andere Z6jährige Ehefrau hatte in früherer Zeit vier 
Kinder rechtzeitig geboren, dann aber das Ungluͤck erfahren, von 
ihrem Manne fophilitifch angeſteckt zu werben, weßhalb fie eine 
Mercurialkur bis zum Speichelfluffe hatte brauchen müffen; auch 
ſchien fie in jener Zeit an einer Oophoritis chronica gelitten zu 
haben, in deren Folge fie ſchwaͤchlich blieb und namentlich von 
hyſteriſchen Zufaͤllen häufig befallen wurde. — Ihre nächften 4 
Schwatgerfchaften endigten ſchon in der 2oſten Woche mit der 
Geburt abgeftorbener und in Verwefung übergegangener Früchte. 
Sich abermal gegen 4 Monate ſchwanger glaubend, nahm fie 
unfere Hülfe in Anſpruch. Ein Rüdblid auf die Anamnefe und 
der gegenwärtige Zuftand beflimmte und zur‘ Anwendung ber 
reftaurirenden Methode, die jeboch erfolglos blieb, da ſchon vier 
Wochen fpäter die Geburt eines verweſten Mädchens unter Dpm- 
machten und andern nervöfen Erfheinungen eintrat. — 

5. ‘Mania erotica ereignete ſich in den erften Monaten der 
Schwangerfchaft bei einer Erfigefchwängerten von mittler Größe, 


hagerer Figur, brunettem Teint und graciler Conftitütion. „Seit: 


Eurzer Zeit verehlicht, ‚hatte fie nach den Ausfagen ihres Mannes vor 
der Empfängniß in Bezug auf den Gefchlechtötrieb nichts Unge: 
wöhnliches wahrnehmen laffen, feit einigen Wochen jedody und 


namentlich feit der Beftätigung der vermutheten Schwangerſchaft 


ben Gatten unaufkörlich zu ehelichen Umarmlıngen aufgeforbert, 
und nur an die Befriedigung biefer Begierde denkend Feiner an— 
bern Vorftelung Raum gegeben. Wir ftellten und zunächft: die 
Aufgabe, den großen Erethismus ihres Nervenſyſtems zu befanf: 


tigen, und nächfident von dem in dieſen Fällen ſpecifiſch wirken⸗ 


den Campher Gebrauch zu machen, ſahen uns aber ſchon nach 
einigen Tagen genoͤthiget, die Kranke an das Hofpital abzuges 
ben, da ihre Öconomifchen Verhäftniffe und ihre ſtoͤrende Ein: 
wirkung auf die übrigen Bewohner des’ Hauſes {bee an in 
ihrer Behaufung nicht langer geftatteten. - 
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! 6. :Hysterismus. Un dieſem Uebel wurden zwei bejahrte, 
ſchwächliche Schwangere: einige Zeit ſymptomatiſch "behandelt und 
= vor ihrer Niederkunft erleichtert entlaffen. ; 

' 7. ‚Consulsiones. beobachteten wir. t:Mal bei einer Fhräc, 
Ken Zojaͤhrigen Sechſtgeſchwaͤngerten nach wiederholten kleinen 
Aderlaͤſſen, welche wegen Schwindels und Blutſpeiens angeſtellt 
werden mußten. Dieſe als hyſteriſche ſich charakteriſirenden Krämpfe 
kehrten bei zufälligen Erſchoͤpfungen einige Male wieder, ‚hoben 
das Bewußtſeyn nicht ganz auf, und wichen dem — der 
Valeriana und des Castoreums. 

8. Xpilepsia. Eine andere. "jährige ſehr ſchwächliche 
und entnervte Ehefrau bekam in der letzten Hälfte. ihrer zweiten 
Schwangerſchaft Krämpfe, die ſich ale 8 bis 14 Tage wieder: 
holten; und mit Bewußtloſigkeit verbunden waren; nach ber 
Beſchreibung ftellten fie das Bild einer wahren Epilepfie dar, 
von deren Wirklichkeit wir uns auch ſpäterhin, und. namentlich 
bei der. Geburt durch Autopfie zu überzeugen Gelegenheit ‚hatten. 
Diefe Frau, obgleich von Kindheit an ſchwächlich, vermeint weber 
Krämpfe noch andere Krankheiten, einen mäßigen Fluor albus 
ausgenommen, gehabt zu haben. Da ber Zuftand entfchieden nervös 
war, auch die Form ber Krämpfe für die gewöhnliche: Epilepfie 
ſprach, fo wurden ‘der Kranken Nervina, und namentlih das 
Ragoloſche Pulver gereicht, deren Wirkung jeboch nicht beobachtet 
werden Eonnte, da die Niederkunft der Perfon fchon am 1iten 
Tage nach der Einleitung der Kur rechtzeitig erfolgte; derfelben 
wird. bei den Geburten ausführlichere Erwähnung gefchehen. 

9. Eelampsia fahen wir an Schwangern 4 Mal. — Der 
erſte Fall betraf eine Z4jährige Bweitgefchwängerte, welche vor 
2: Iahren unter Krämpfen einen Abortus: erlitten und fich. feit 
einem Jahre verheirathet hatte. Sie befand fich in der 2Xften 
Schwangerſchaftswoche, als fie abermals von Gonvulfionen- bes 

fallen wurde. Don ihren Angehörigen, die um unſere Huͤlfe 


‘ 
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baten; erfuhren wir, daß fie ſeit einiger Zeit: uͤber Appetitloſigkeit, 
verminderten Gefchmad, Magenſchmetz und: Hartleibigkeit,.geflagt 
babe. Jetzt litt die: Kranke an auögebilbeter ‚Eclampfie ; früher 
war ihr Gefundheitözuftand: gut: gewefen, ihre Figur war Elein, 
jedoch gebrungen und robuſt, ihr. Temperament nach: ben Berich⸗ 
ten fanguinifh. — Es wurde. fogleich. außer der Zeit des Ps 
roxysmus eine reichliche Aderläffe- unternommen und dieſelbe noch 
innerhalb 24 -Stumden 2 Mal wiederholt, alsdann wurden kalte 
Umschläge auf :den: ‚Kopf: gemacht und. innerlid eine Emulſion 
mit Nitrum und Kali tartaricam gereicht, worauf 42 Stunden 
nach Eintritt der Kraͤmpfe die Kranke aus dem ſoporoͤſen Schlaf 
erwachte. Die innerlichen Mittel mußten wegen: eines Entzuͤn⸗ 
dungsfiebers noch einige Tage fortgebraucht, ſpaͤterhin aber wegen 
einer ‚Plethora abdominalis mit dem :längere:: Zeit benutzten 
Natrum carbonienm und sulphuricum :vertaufcht werden: Es 
kehrten zwar ungefähr nach 8 Tagen noch einmal leichte Zuckun⸗ 
gen wieder, fie. hielten aber nur kurze Zeit an, und. wichen Der 
Ruhe und der Anwendung belebender Mittel :für die ganze, übrige 
Dauer der Schwangerfchaft., ‚Zur rechtmäßigen Zeit erfolgte zwar 
fchwer, jedoch. ohne Kunſthuͤlfe unter Abflug einer fehr reichlichen 
Quantität Fruchtwaffers die Geburt eines tobten Mädchens, an 
welchem Hydrocephalus, Spina bifida. und Talipes ‚beider 
Füße wahrgenommen. wırden. Im. Wochenbette: wollte der Lo⸗ 
chialfluß wegen einer Metritis chronica nicht erſcheinen; :diefe 
mußte zuvor durch Blutegel, und antiphlogiſtiſche Heilmittel ‚be: 
feitigt- werden. Erft am 27ften Tage nach der. Nieberkunft konnte 
die Frau genefen von und entlaffen werden. ' 

Eine andere 38jaͤhrige Ehefrau von feiguinifen Zerupe: 
ramente, gefundem, kräftigem Aeußern, mittler. Größe und robu⸗ 
fer Gonftitution, welche ſchon in 4 vorangegangenen. Schwanger: 
fchaften an Befchwerden aus Vollblütigkeit gelitten, und fchwer 
geboren hatte, wurde im Sen Monate. ihrer jeigen ten Schwan= 
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gerichaft nach vorangehendem allgemeinen Unwohlſein von Eclampfie 
befallen, ‚die jedoch weder in Bezug anf die Anfälle, noch den 
foporöfen Zuftand fo bebrutend als die obengenannten,  war.: — 





Auch hier nußten eine Aderläffe, Lavements und auflöfende, ab-- - 


führende Heilmittel, letztere längere Zeit fortgefest, fo daß die 
Geburt einer rechtzeitigen, lebenden Frucht: fpäterhin erfolgte. — 


Beide bisher genannten Fälle ereigneten fih im Monate Februar,. 


der eine am 14ten, ‘der andere am Aſten diefed Monats. 

Am 2%ften Auguft Nachmittags wurde unfer Beiftand auf 
dem Lande, nahe bei der Stadt, bei einer ſchwangern Magd be: 
gehrt, welche feit 20 Stunden von Ktämpfen befallen geweſen 


fein ſollte. Wir fanden in der Kranken ein Individuum’ von. 


mittlere Größe, fehr ſtarkem Gliederbau, robufter Conftitution und 
regelmäßigem Habitus, die Schwangerfchaft bis zum Iten Mo: 
nate vorgeruͤckt, und erfuhren, daß fie. 23 Jahre alt, von lebhaf⸗ 
tem Temperamente, und ſtets ſehr geſund und vollbluͤtig geweſen 
ſei, auch habe fie während der Schwangerſchaft über nichts ge— 
klagt und viel und fchwer gearbeitet; feit 4 Wochen jedoch fei 
fie unthätiger gewefen und habe fich unwohl, gefühlt. -Die 
Krämpfe, welche anfangs felten und weniger heftig gewefen feien, 
wären in der legten Zeit: häufiger und ſtärker wiebdergefehrt, und 
die Kranke nicht mehr zur Befinnung gekommen. Der foporöfe 
Zuftand der Leidenden, den wir bei unferer Ankunft wahrnahmen, 
wandelte ſich bald darauf in einen heftigen Parorysmus der Eclampfie 
um. Nach demfelben wurden im Laufe der nächften 18 Stunden 
zwei fehr reichliche Aderläffe angeftellt, Ealte Umfchläge auf den 


Kopf gemacht, Blutegel an denfelben applicirt, Lavements gefeht 


und innerlich Nitrum und Natrum sulphuricum gereiht. Da 
am folgenden Morgen Feine Befferung eingetreten war, die Brod: 
herrfchaft fich auch weigerte, die Kranke länger in ihrer überdies 


ſehr elenden Behaufung zu laffen, fo wurde fie an eine Heilan: - 


fialt. abgegeben, in welcher fie 14 Stunden darauf verfchied, nach— 
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dem fie dort Gaftoreum und Moſchus gebraucht hatte. Bemer⸗ 
kenswerth ift bei diefem Falle, daß während des ganzen Verlaufs 
‚ der Krankheit Feine Spur einer beginnenden Geburt wahrgenom= 
men werben Fonnte, :weßhalb auch der Kaiferfchnitt nach dem 
Tode zur Entwickelung des Kindes unternommen perden mußte. 
‚Der Ate Fall ereignete fih am 22ften September an einer 
gefunden, Eräftigen Ehefrau von 24 Jahren, welche von uns 
fehon früher 2 Mal wegen theilweifer Enge des Bedens durch 
die Zange entbunden worden war, in ber 16ten Woche ihrer jetzi⸗ 
gen Bten Schwangerfchaft. Die Krankheit hatte hier Feine fo 
gefahrdrohende Höhe erreicht, und wich fehr bald der auch hier 
mit Nusen angemwendeten antiphlogiftifchen Heilmethode. Auch 
diefe Perfon war von fräftiger, gefunder und unterfeßter koͤrper⸗ 
lichen Befchaffenheit. 
10. Plethora abdominalis et universalis 3 Mal. Ob: 
gleich wir vollkommen der allgemeinen Anficht find, daß Plethora 
zum Wefen der Schwangerfchaft gehöre, und daher nichts patho= 
togifches fei, fo müfjen wir doch diefe Behauptung nur bis auf 
einen gewiffen Grad derfelben -befchränfen, und annehmen, daß 
die Bollblütigkeit, wenn fie jene Grenzen. überfchreite, nicht allein 
mannichfache Schwangerfchaftöbefchwerben, fondern wirkliche Krank: 
heiten .erzeuge, welche, wenn fie nicht bald gehoben werben, ent= 
weder Lebensgefahr herbeiführen oder fich in chronifche unheilbare 
Uebel umgeftalten. Die Erzeugniffe einer ſolchen krankhaften 
Plethora find mannichfach, je nach der Anlage, der Conftitution, 
dem Xemperamente, dem Alter der verfchiedenen Individuen, 
kommen aber darin überein, daß fie durch Hinwegnahme der fie 
begründenden urfächlichen Momente auf. dem geeigneten, nach 
dem jedes Mal gegebenen Falle einzufchlagenden Wege weichen. 
— : Die hierher gehörigen Kranfpeitsfälle beſtanden in Magens 
frampf, Kolik, hartnädiger Leibesverftopfung oder Durdfällen, 
Schwindel, Ohnmachten, Aſthma, Bluthuften, bedeutenden 
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Blutaberfnoten u.f. w. +. Die an dieſen Zufällen leidenben Pers 
onen wurden durch eine ber entwidelten. Anficht. entfprechende 
Methode behandelt und geneſen entlaffen. ER 

11. Metrorrhagia e placenta praevia. Diefe Anomalie 
beobachteten und behandelten wir an 4 Perfonen in ihrem lebten 
Schwangerfhaftönionate. Da wir auch die Entbindung derfelben 
beforgten, und daher bei den Geburten ihrer ausführlich, Erwähs 
nung gefchieht, fo müffen wir, um Wiederholungen zu vermeis 
den, und hier mit der einfachen Angabe der Zahl der Fälle bes 
‚gnügen. 

12. Morbus maculosus Werlhofii. Eine 27jährige Sie 
bentgefchwängerte von mittler Größe, ſchoͤner, weiblicher Figur, 
gracilem Körperbaue und fanguinifchem Temperamente, wurde 
am 12%ten July unter folgenden Erfcheinungen in die Anſtalt 
aufgenommen: Die ganze Hautoberfläche,‘ beſonders abey die 
vordere, war mit fcharf begrenzten dunklen, fehwarzbraunen ‘oder 
dunfelblauen Flecken von der Größe eines Stecknadelknopfes bis 
zu der einer großen Linfe in regellofen Parthieen bedeckt; naͤchſt⸗ 
dem erfchienen am verfchiedenen Stellen neben dieſen Flecken 
groͤßere Bluffugillationen ohne Gefchwulftzwar, aber in Regen 
bogenfärben auslaufend. Mit Röcheln‘ auf’ der Bruft entleerte 
ſich hin und wieder aus den Lungen eine "ziemlich bedeutende 
Duantität ſchaumigen Blutes, “eben fo‘ blütete die Perſon auch 
zumeilen aus der Nafe. Die Zunge und’ das‘ Bahnfleiich war 
angefchwollen; auf beiden Iheilen, wie Überhaupt in der ganzen 
Mundhöte, erhoben fich größere und Eleinere dunkelgefärbte und 
blutende Schwämme, der Durſt war vermehrt, die Epluft in . 
Diefer Zeit vermindert, Harn⸗ und Stuhlausleerungen ſparſam; 
die Pulfe Elein, duͤnn (likormes) und ſchwach; die Schwäche 
fehr bedeutend, fo daß nach geringen Anftrengungen ſchon Ohn⸗ 
machten erfolgten. , Weber. ihren frühern Zuſtand theilte uns die 
Leidende folgendes. mit: in ihrem 14ten Iahre. hätten ſich Be: 
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fhtverden, deutlich bezeichnete Molimina-mensium ,. eingeftellt, 
und ſeit jener Zeit leide fie vierwoͤchentlich an Blutfpuden, wel: 
ches jedoch nur wenige Tage anhalte; jung verheirathet babe fie 
bereits Amal rechtzeitig, davon 2mal in’ Haupts⸗, und eben fo 
oft: mit Gefichtslage des Kindes, und darauf mal vorzeitig im 
7ten And5ten Schwangerfchaftsmonate mit Steißlage der todten 
“Kinder geboren. 

Im jeder dieſer Schwangerfhaften habe fie gleichfalls an 
den oben bemerkten Befchwerden, jedoch in geringerem Grade 
gelitten, umd fie nur in der Stidlungsperiode verloren. Wenn 
fie während diefer letztern ſchwanger geworden fei, habe fie die 
Kenntniß dieſes Zuflandes aus der Wiederkehr des Bluthuſtens 
entnommen. 

Unſere Verordnungen umfaßten den Gebrauch von Mineral: 
fäuren, Ratanhia, Zimmet, China und bitsern Mitteln, woburch . 
wir. zwar, nicht den 4wöchentlichen Ausbruch) der Befchwerden 
verhüten ‚Fonnten, jedoch. bewirkten, daß die Kranke austrug. 
‚Dreimal mußten wir wegen heftiger Erftidungsgefahr, welde 
dem, Eintritte der einzelnen Paroxysmen vorausging, als Indicatio 
vitalis, Eieine Aderlaͤſſe anftellen. In der Zwifchenzeit der ein- 
zelnen Parorysmen verfchwanden bie Flecken und übrigen Ber 
Ächwerben, und mit wieberfehrendem Appetite hoben: fi) die 
Kräfte ſchnell und. bedeutend; jedoch. befand leider diefe Euphorie 
nur immer höchftens 14 Tage. Mit dem zehnten Eintritte diefes 
Parorysmus in. diefer Schwangerfchaft erfolgte ‚ wie. früher bei 
den. erfteren, die Geburt eines ‚lebenden ‚Kindes, welcher ein re⸗ 
gelmäßiges Wochenbett folgte, bei deffen Beginnen alsbald die 
krankhaften Erfcheinungen verſchwanden. — Dieſer Fall ſcheint 
uns in mehrfacher Beziehung intereſſant: 


1. Liefert er "einen! neuen Beweis des alten hippocratiſchen 
Ausſpruches von der Unſchaͤdlichkeit der Lungenblutungen, wenn 
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fie: als vicariirende Erſcheinungen der nicht zu Stande; m... 
— — — werden muͤſſen uno een 


2. Blweifei er, daß am diefer Krätifheit leidende Ber 
empfängnißfähig fi find, während doc die Mehrzahl ver daran Lei⸗ 
denden unfruchtbar bleibt... Wir haben viele folcher Kranken Heod: 
achtet, bisher aber bis auf dieſen Fall’ immer gefunden, daß eine 
unterbliebene organiſche Ausbildung der Geſchlechtstheile, beſonders 
der innern, eine nicht ungewoͤhnliche dolge der Skrofelſucht 
der Grund der Krankheit ſowohl als, auch der unfruchtbarkeit, 
war; bei dieſen Perſonen war überhaupt auch die allgemeine 
Auspildung des Körpers nicht nad) weiblichen Typus erfolgt. " 


3. Zeigt ſich ein, eigenthuͤmliches Verhaͤltniß zwiſchen Ge 
baͤrmutter, Lungen und. Brüften; dem nicht allein daß die Lungen 
erfranften, wenn die Menftruation eintreten follte, , fo geſchah 
dies auc während der Schwangerfchaft bei dem naturgemäßen, 
typifchen vermehrten Blutandrange nach der Gebärmutter, welcher 
doch nicht zu Secretiönen in diefer Zeit: beftimmt -ift, und wenn 
während: der Stillungspetiode eine neue Schwangerfchaft ‚begann. 
Nur wenn die Kinder an der" Bruft genährt wurden, - ceffirten 
die Congeſtivzuſtaͤnde nach dem Uterus: und den Lungen. 

13. Graviditas extrauterina. Diefer Fall ift in dem 
Jahresberichte, der Potittinit für 1830 zuerft mitgetheilt, im wel- 
hr Zeit wir die zur rechten Zeit eingetretenen Bemuͤhungen der 
Natur, dad Kind auözutreiben, und das Abfterben deſſelben, letz⸗ 
teres jedoch nur nach den Ausſagen der Mutter und ſolchen Er⸗ 
ſcheinungen, welche als Zeichen dieſes Vorganges angenommen 
. werden, beobachteten. Sie litt in diefem Jahre zu wiederholten 
Malen an entzündlichen Kolifen, und befindet fih zur‘ Zeit zwar 
ziemlich, wohl, ift jedoch noch immer der Tebhafteften ueberzeu⸗ 
gung, daß ſie ein Kind im Unterleibe trage. Wir werden ſie 
fortwaͤhrend beobachten und Nachricht von ihr geben. 
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Won den vorſtehend ausführlich: Erwaͤhnung geſchehenen 
kranken Schwangern, wurde eine bereits todt, Behufs der Ver⸗ 
rkhtung,, des Kaiſerſchnitts, und, übergeben ‚, ‚zwei ftarben, und 
zwar eine an der aſi iauſchen Cholera, und bie zweite an einer 
traumatifchen Leberentzuͤndung, ſo, daß alſo 75 entweder geneſen 
entlaſſen, oder bis zum Termin der Niederkunft erhalten wurden. 

An den 3 verſtorbenen Schwangern wurde, da ſie bereits 
uͤber ihre 28fte Schwangerfchaftswoche hinaus waren, nad den 
Regeln der. Kunft, und zwar durch den Longitudinalſchnitt, die 
Sectio caesarea verrichtet, bei allen jedoch das Kind bereits 
abgeftorben vorgefunden, obgleich wir die Operation unmittelbar 
nach Eintritt des Todes verrichtet hatten. Dieſer Umſtand er⸗ 
klaͤrt ſich aber wohl vollkommen dadurch, daß die Perſonen laͤn⸗ 
gere Zeit: vorher an hoͤchſt lebenögefährlichen, : auf die Emährung 
feindfelig wirkenden Krankheiten, gelitten hatten. \ 


C. Geburten. 


‚a) Allgemeine Bemerkungen. 
Es wurden in dem Zeitraume vom 1ften Novbr. 1830 bis 
31ſten Octbr. 1831 284. Geburten beobachtet. _ 

% Die Jüngfte von den Gebärenden war 17 Jahre, Die 
Aeltefte 49 Sahr alt. 

8. Das Berhältniß des Human der Schwanger: 
ſchaft jeder einzelnen iſt Folgendes. Unter der Zahl von 284 
Gebärenden, befanden fi ch: — 

Erſtgebaͤrende ER A — 
Zweitgebaͤrende ae he a ae 





Drübtgebätende © en en 3 
„ Viertgebärende ee ” N 
‚ Bünftgebärende . _ En FIN . — ee so 
Sechſtgebaͤtende .. nut ut ann us — 98 
Siebentgebaͤrende — ER. ; 15 


"Summa 250 


Transport 30 
Achtgebaͤrenneee. 3210 
Neuntgebaͤrennde. 4111h1 
Behntgebärende . — 5 


Zwoͤlftgebaͤrende. Di Ir 2) 4 
Dreigehntgebätende > rn 2 
Bierzehntgebärene . . 0. 1 
Bwanzigfigebärende >: 0. 1 
Summa 2834 

Y. Den Terminus graviditatis anlangend, haben wir nur. 
in wenig Zällen Gelegenheit gehabt zuverläßige und — 
Beobachtungen daruͤber anzuſtellen. 

Es haben ſich jedoch nach den Berechnungen der Mutter, 
den eigenthuͤmlichen Erſcheinungen waͤhrend der Schwangerſchaft 
und aus dem Befunde der Leibesfrucht ergeben: 


1. uͤberzeitige Geburten. 110 
2. rechtzeitige 246 
3. vorzeitige, und zwar 
a) frühzeitige Geburten . F ; 13 
von denen 2 Eimftlich eingeleitet — 
b) unzeitige Geburen. . 6 
ce) Fehlgeburten 9 


Summa 284 

d. Eben fo fchwer fällt es in der ambulatoriſchen Klinik, 
SnftrumentalUnterfuchungen über das Becken am lebenden weib- 
lichen Körper bei den Gebärenden zu veranftalten, indem die 
meiften Apparate zu complicirt find, ald daß fie ohne Abneigung 
und Widerwillen zu erregen, berumgetragen und angewendet 
werben könnten. Im Allgemeinen und in ben meilten Fällen 
mußten wir und daher mit der approrimativen. Beurtheilung bed 
Beckens durch die Manual-Erploration begnügen, indem wir nach 
Steind d. a. Anficht da, wo bei forgfältiger Unterfuchung der 

ö 6 


* 
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Conjugata mit zwei Fingern das Promontorium nicht erreicht 
werden konnte, jene größer als 34 Zoll ſchaͤtzen mußten, und 
daraus mit ziemlicher Gewißheit eine richtige Diagnoſe folgerten. 
Was die Neigung des Beckens anbelangt, fo muͤſſen wir an 
nehmen, daß in den Jahren der Gonceptionsfähigfeit des Weibes 
diefelbe größer ift als fie bei älteren Perfonen angetroffen wird, 
indem das Verhältniß fich eben nach den Jahren verändert, in 
der Kindheit nämlih am flärfften, und im Matronenalter am 
geringften ift. 

& Unter der Gefammtzahl von 284 Geburten 
ereigneten fi: | 


Eutociae . ee 106 
Eranfhafte Geburten — 
VDystociae. 178 


deren urſaͤchliche Momente weiter — et. entwicelt werden 
follen. 


b) Specielle Beobahtungen und Bemerkungen 
über die Geburten 
a. Unter der Zahl von 284 Geburtsfällen wurben 
beobachtet einfahe Geburten . .» 280 
mehrfache und zwar Zwillingsgeburten 4 
ß- Lagerung der Frucht- und Eytheile 
Ueber die Lagerung der Frucht= und Eytheile in der Ge: 
bärmutter, fowohl in der legten Periode der Schwangerſchaft als 
auch insbeſondere bei der Geburt, hatten wir Gelegenheit die 
ſorgfaͤltigſten Unterſuchungen zu veranſtalten, und in der Mehr: 
zahl der Fälle genaue Reſultate daraus zu ziehen. 
Wir unterfcheiden demnach 
Lagerung der Kindestheile. 
a&. Situs ad partum, 
1. Regelmäßiger Situs der Frucht, derjenige, bei 
welchem entweder das obere oder untere Ende der Längenare bes 
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Kindeskörpers, alfo Kopf oder Steiß, dergeflalt auf der obern 

Berkenapertur ftehen, daß jene in die Mittel» oder Führungs: 

linie des mütterlichen Körpers fiel, wurde unter der Zahl von 

288 Geburtöfällen 227mal beobachtet. Und zwar: 
Hauptslagen 

ax. im fchrägen Durchmeffer der obern Bedenapertur: 





Erfte . . R . . R 178mal 
diagonale } Zweite er u u Se 17 — 
Stellungen.) Dritte. 3 — 

Vierte . ; . N. 1— 
PRL- im Auerdurchmeffer der. obern Beckenweite: 

Querfte: fr Efe . . » ; ä ‚ 8 — 
lungen. 1 Zweite ae an, ——— 2— 


zufammen alfo 209 
Die erften vier Hauptölagen wurden bei dem regulären Beden, 
die legten beiden nur bei dem im Längendurchmeffer der obern 
Bedenapertur verengten Beden ER 
Steißlagen 
aaa. im ſchraͤgen Durchmeſſer: 
» Erfte Lage, (Bauch nach hinten und rechts) - 1mal 
Zweite Lage, (Bauch nach hinten und ind) . 3 — 
Dritte Lage, (Bauch nach vorn und rechts) s 2— 








6 
868. im Laͤngendurchmeſſer: 
Erſte Lage, (Bauch nach hinten) . s 2 
Zweite Lage, (Bauch nah vom) . . 2 
i 9 
Nicht näher beobachtet wurben A : ; 3 


in Summa 18 
2. Regelwidriger Situs des Kinded dagegen, in welchem 
die Laͤngenaxe des Kindes aus der Führungslinie des Bedenfa: 
nals gewichen war, alfo Schieflagen des Kindes am obern oder 
untern Ende, wurde bei 29 Geburten ; 


— on 


Darunter befanden fi: 


Erſte Schulterlage en. 1Imal 

Zweite Shultelgeg -» 0 4 — 

Dritte Shlteageg : + 0. 1— 

Bierte Schulterlae  - > 1 — 
19 

Hüftlage ur r — 1 — 
Zufammen 20 


PP. Regelwidrige Stellung des Kindes zur Geburt. 
(Habitus perversus ad partum). 
Die Zahl der hier beobachteten Fälle beläuft fich auf 14. 


Geſichtslagen 
boten ſich dar als: 


Erſte Geſichtslage . 3mal 





Zweite Geſichtslagegee1— 
Dritte Geſichtslaagg2— 
6 
Fußlagen, 


wo ſich neben dem Steiß einer oder beide Füße darboten 5 — 
Querftand des Kopfes im Ausgange des Bedens 1 — 


Lagen, 
wo fid) neben dem Kopfe die eine oder die andere 
GBand DOERBE 5 u ur tee 


14 
Bei den übrigen Geburten hatte der vorangehende Kindes⸗ 
theil entweder aus Mangel an Beobachtung oder wegen der Ei= 


genthümlichkeit des Verlaufs der vorzeitigen Geburten nicht näher 
angegeben werden können. 


Lagerung der Nahgeburtötheile 
ar. Lage des Mutterkuchens. 


Der regelmäßige Sig des Mutterfuchend wurde in . 190 
Faͤllen beobachtet; 
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Der regelwibrige dagegen in . 436 
Fällen, und zwar 
1. als theilweis vorliegende materbun ( — 
praevia) . eb Mal, 
- 2. der Sig derfelben am — der — .. 30 Mal. 


In den übrigen Faͤllen blieb die Erkenntniß über ‚den Sitz 
der Nachgeburt zweifelhaft. 


PB. Lage der Nabelfchnur. DET 
Die Nabelfchnur war befunden worden: 
vorgefallien. 4Mal. 
vorliegennnn. 42 — 
um den Hals in 41 — 
4. um ben Hals und Leib bes Kinder gefchfungen‘ 2 — 


a 


y. Lebensverhältniß der re 
Unter der Zahl von 284' Geburten, (worunter 4 Mal Zwil: 
lingögeburten und drei todten Schwangern entnommen, alſo 7 


Neugeborne mehr gezählt find) waren : tnds) 
1. überzeitig, und zwar RAR TH 
%. lebend: j eradit. (Cd 
a) Knaben . . k : R ‚dl 25 
B. ſcheintodt: er gl tn AB 


a) Knaben, apopleifg wat 2 
b) Mäbchen, apopletifh + —. s 2 


J ˖ todt: 6— 
Maͤdchen, waͤhrend der —— 4 NT w „Nr 7% 1 

rechtzeitig: EBEN N en 

a. lebend: en 


a) Knaben . . je it a ig veniagiahs 147 
b) Mädchen . ; . alten du matt 71 


ß. ſcheintodt: 
a) Knaben, apopleciih . Pr 12 
—aſphyktiſch 2 
b) Mädchen, apoplectiſch green 2 
1 —aſphyktiſch 1 
Y todt: 
Try Knaben) "Bor der Geburt . 3 
— während der Geburt 5 
b) Mädchen, vor der Geburt . 1 
— waͤhrend ber Geburt 5 
3. fruͤhzeitig: 
&. ‘lebend: 
8) Knaben 2 % 4 
b) Mädchen 1. u eu St“ 3 8 
ß. tobt: 
a) Knaben; vor der: Geburt: 2 
« b). Mädchen, vor der Geburt... 3 
& — Gr ran dr 
&. lebend: 2 Mi 
a) Knaben . | H 1 
b) Mädchen 2 
ß. tobt: . 
a) Knaben, vor der Geburt 1 
b) Mädchen, vor der Geburt . 1 
— während der Geburt . 1 
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5. Fehlgeburten: 
' Säle, in denen theild vor; theils während: ber. Gebütt abges 


ftorbene Embryonen vorgefunden wurden, . Mn: wir. als 
bieher gehörig . A A — — 9 


NB. Folgende Tabelle giebt ein — Bild der oben 
genannten Geburtsfaͤlle. EEE UR 
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Bon diefen 21 fcheintodt gebornen Kindern find mur 16 ins 
Leben zuruͤckgerufen worden, die übrigen aber bald nach der Ges 
burt in Folge fehr ſchwerer Geburten, wobei organifche Zerſtoͤrun⸗ 
gen im Gehirn die Folge waren, geftorben 5. ferner waren, die 
meiften vorzeitigen Früchte bereits vor: ihrer Geburt tobt. 

Betrachten wir demzufolge die lebensfähig gebornen Kinder, 
(überzeitige, rechtzeitige und fruͤhzeitige) deren Baht fi auf 276 
beläuft, fo befinden ſich darunter 25 todte Kinder, und das 
Berhältniß der lebenden Iebensfähigen zu den tobten Kindern iſt 
eirca 11:1. 

d Geſchlechtsverhältniß der Neugebornen - 

Die Zahl von 291 Früchten ließ nur bei 287 das Gefchlecht 
erkennen. Es ergab ſich auf Seiten der Knaben die Summe 
vn. . 41889 
auf Seiten der Mäcen. Pe en u 98 

‚Sufammen . 287 
€, Anomalie der Frucht und übrigen Theile; . 

Don einer 42jährigen Giebentgebärenden, welche während 
ihrer Schwangerfchaft an Kräge (Scabies) gelitten hatte, wurbe 
mit Steißlage ein Kind „weiblichen Geſchlechts mit Hydrocephalus 
und Hydrorrhachis c cum Spina bifida und Talipes’ beider Füße 
geboren; daſſelbe hätte die volltommene Reife zwar erlangt, war 
jebody mager und welk, und flarb während der Geburt, die mit⸗ 
teift der Geburtözange beendet murbe, Der Umfang des Kapfes 
Fann zwar nicht genau angegeben werden, jedenfals aber gehörte 
er zu den Fällen von mittelmäßiger - Auftreibung der Kopfhoͤhle. 
Das Fruchtwaſſer war klar und ſehr reichlich, der Mutterkuchen far, 
dick, feft, von laͤnglicher Geftalt, an deffen einem Ende die nur 8 Zoll 
lange Nabelfchnur angeheftet war ; die. Eyhäute waren fehr fell, 

Ein anderer ganz ähnlicher Fall ereignete fich bei einer fünf 
und. zwanzigiähtigen; aus Pilgramsdorf bei Goldberg gebürtigen 
Schneideröfrau, welche ein Jahr verheirathet und Erfigebärende war. 
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In ihrem jungfräulichen Zuftande will fie, die Befchwerden 
"abgerechnet, welche bei ihr die Pılbertäfßentwicelung mit fich 
führten, fehr gefund gewefen fein, Nach der Hälfte ihrer Schwan, 
gerfchaft bekam fie, Krämpfe, bie ‚Anfangs von einfacher: Natur 
und kürzerer Andauer waren und; in. gewiſſen Zwiſchenraͤumen 
wiederkehrten, hernach aber als; iepikeptifche ſich zeigten und 
einmal: 42 Stunden ununterbrochen von; und beobachtet wurden. 
Durch Hülfe der Kunſt wurben  diefelben. vermindert ‚s..an 
Frequenz und Dauer, fo daß fie audtrug. und 4 Wochen län⸗ 
ger ſchwanger zu fein glaubte. : Sie gebar am 1. Januar 1831 
mit Steißlage ein ausgetragenes Mädchen: mit Hydrecephalus, 
Spina bifida und Talipes beider. Füße: Auch hier war ſehr 
viel Fruchtwaffer zugegen, ber Mutterkuchen Bye: die 
Eyhäute fefl. 
Als Anomalieen.der Nachgeburtätheile wachen 
1. an dem Mutterkuchen 2mal Nebenkuchen —*b 
2 an den Eyhaͤuten die regelwidrige — nicht Arge: 
funden und ⁊ 
3. an der Nabelſchnur BET 
a) falfhe Kuoten in 11 Fellen, ENG 
b) wahre. Knoten einmal me ru Tr 
©) die Länge betreffend: At CH; 
1mal —ãaâ von rt ie DR 
Imal deögl. euch) 2 000. 5" 
1mal iedglk: : » ei: naciie wrispur br 
mal. deögl. tt tin het 94 
3mal deögl. Fe 12 
1mal desgl... hemmen. in. an 14 
Amakbegh. , "sim. ce cc 5 nnd 
Iimal desgl, u ee . W“ 
1mal desgl. 36 
d) Funieuli — — — Smal ——— 


ı 
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id 
v3 Brakadinsarn nah Bemerkungen über i den 
ER BE ‚Geburtsverlauf.. 


[BEL TEE VER Baer r 


„Mm Abi eine Anzahl von Wa Geburten, und bie Art ihres 
i Berlaufes, „welcher im Grunde genommen bei jeder einzelnen an= 
ders individuell geſtaltet iſt ſichere Refultate:zu gewinnen, ift es 
erforderlich fie. im dem: einzelnen. Gruppitungen zu betrachten, in 
welche, fie nach unſerer Anficht am — geordnet wer⸗ 
den zu koͤnnen ſchienen. 

Al wann oma) —E— 

— welche unter bloßer diätetifcher Pflege durch alleinige 
——8 erfolgten, wurden in verſchiedenem Zeitmaaße verlaufend 
zuſanunen bmal beobachtet. Als Urſache eines mehr oder we⸗ 
niger guͤnſtigen Erfolges verdienen im Allgemeinen angefuͤhrt zu 
werben: das jüngere; reife oder vorgeruͤckte Alter, die individuelle 
Energie eines vorzugsweiſe entwickelten Gebär⸗Apparates, das 

guͤuſtigenraͤumliche Verhaͤltniß des Beckens zum Kindeskoͤrper, fo 
wie eine normale Thätigkeit der Gebärmutter und ein — 
ges Verhalten der Frucht. — 
Dieſe Geburten erfolgten ſämmtlich am eechtgetigen Ende 
der Schwangerfchaft , endeten innerhalb. 6 bis 36 Stunden, und ' 
. Kinder Famen insgefammt lebend zur Welt. 
—— ereigneten fit; 
Y 4. — simplices, 
einfache regelmäßige Geburten 106. In Betreff des geitraumes 
und der dabei beruͤckſichtigten mehrmaligen Schwaͤngerung wur⸗ 
den folgende Reſultate aus vorliegenden Acten gezogen: 
unter den -106 Fällen von Eutoeia fanden fick: 
7, en — 2 bis 6 Stunden: verliefen;: und unter ihnen 
- befanden füh:10 ‚Erftgebärende. 
18, "=. = 6 — 12 zsı 3: Mais 2 
Ouamgidner tor unggalsaryi vogiend doll N: = 
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5, — imenfatd 48 bis 24 ee) und! unter ihncu 





ls Id ver nnenbefanbensfich: 2 —— 
J 17 en a a el. main are 
1,3 220 8 RR eu 2 im arı6l 


Es wird. hieraus erſichtlich, daß die“ meiften normaler 
burten innerhalb · 42 Stunden‘ verlaufen ;;ound · daß -beisdiefen die 
Mehrgebärenden: — Baht den Erfigebärendenn uͤber⸗ 
treffen. Zi I" 1:7." 1 UBETZEBE TE BET 27 E 

un; Die:. Hätfeteiftungen bei ber : Geburt bezogen‘ fich “auf sbew 
einfachen: Hebammendienſt; und wurden. von dew: Emm un 
rem — ed en sl 

b) ‚Dystötiden auhy > 
‚Die Anftalt zählte in dieſem Bahrer"178 * — 
Re regelmäßigen : Berlaufe mehr‘ ober weniger abwei⸗ 
chende. Geburten. :.: Ihre: einzelne Sonderung geſchieht zunaͤchſt 
nach dem Site der ſie begleitenden Anomalie, je: nachdem diefe 
entweder die Mutter, das Kind oder drſſen Nachgeburtötheile be⸗ 
trifft, und, wo eine Complication⸗ derſelben auf mehrein Selten 
ſich findet, nach en zuin Shane — sg 

Sung von: der Norm. we) I paiibüeenä ur Nihe 
L Dystoeiae, a maria ennpitione — 
A) A'pelvis conditione vitiosa.' —— 

ap A 'pelvis 'inelinatione: vitioxa. »'' 

‚Obgleich : Geburtshelfer von großem; ja vom: — Ge 
a: wie z. B. Nägele,ıden Einfluß. einer zu: ſtarken Becken⸗ 
neigung auf den. Akt des Gebaͤrens laͤugnen, fo hat. und dennoch 
unfere biöherige: Erfahrung ;;- werm; auch nicht gerade das: "Gehen: 
theil, doch wenigftens die Beſchränkung 'diefer Anficht gelehrt. 
Wenn es überhaupt, wahr ift,. daß die Lage der. Gebärmutter fich 
nach Maaßgabe: der Stellung des Beckens ändert, und 4: B.veitt 
fchiefed Beden, d. h.: ein: nach "eines; Seites hin) inchnirtedjiseine 
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Schieflage: bed Uterus und ſomit bed. Kindes zu erzeugen im 
Stande: iſt, fo fragen wir, warum fol bei einem zu ſtark nach 
vorn inchinirten Beden und einer dadurch bedingten zu ſtark nach 
vorn mit dem Grunde gelagerten Gebärmükter nicht eben fo des 
Kinds Stellung: jur Geburt verändert werben können? Daß ein 
ſcieſes Becken diefe Anomalie des Kindes: bei ‘der Geburt: und der 





Schwangerfchaft erzeugen koͤnne, und: wirklichs erzeuge, darkber - 


kann fein Arzt vom Fache zweifelhaft fein; und wenn eine anos 
male Neigung des Beckens ) zur; Seite fürn den Geburtsverlauf 
hinderlich ſein kann/ fo; muß dieſelhe nach vorn es auch werben 
koͤnnen; entweder iſt die Behauptung von dem Einfluſſe der 
Schiefheit des Beckens auf die Lage ber Gebärmutter und des 
Kindes auch falſch, oderxs ſteht feſt, daß jede Art der anomalen 
Berkeninelination von Wichtigkeit Nachtheil bringt... — Wir wollen 
jadoch nicht falſch verſtanden werben, und eben zu dem Glauben 
Veranlaſſung geben, als ob wir die, Nachtheile beider Zuſtaͤnde 
für gleich ‚wichtig und gleichbedeutend hielten; vor dieſer Anſicht 
miſſen wir und ausdruͤcklich verwahren und bekennen, daß nach 
unferer Meinung ein bei Weiten höheren: Grad: ber letztern Ano⸗ 
malie zur Beeinträchtigung des Geburtsverlaufes erforderlich ſei, 


ald derfelbe bei Schiefheit des Beckens in gleicher Abficht nöthig - 


iſt, und daß die Folgen einer zu ſtarken Inclination bei Weitem 
ſeltener in Schieflagen des Kindes, aldi vielmehr in dem verzoͤ⸗ 
gerten Eintritte des Kindeskopfes in das kleine Beden beſtehen. 
Wir haben zwar mehrere Fälle dieſer Art auch in dieſem 
Jahre beobachtet, koͤnnen jedoch nun eines einzigen hier naͤher 
gedenken, da bei den uͤbrigen aus dieſer Anomalie gleichzeitig 
Schieflage. des Kindes hervorgegangen war, und diefer ‚Fälle 
unter dieſer Rubrik daher naͤhere Erwaͤhnung geſchehen wird. 
Eine :29jährige, erſtgeſchwaͤngerte Ehefrau, welche ſchon im 
ihrer Kindheit: dad Ungluͤck gehabt hatte, .ıfich:ba& linke Bein zu 
verrenken; und ſeit dieſer Zeit zu hinken, war. bereitd über zwey 
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Tage im Kreißen, als unſere Huͤlfe nachgeſucht wurde. Wir 
fanden eine duͤrftige Entwidelungrißres; ganzen Koͤrpers, und 
außerdem: Schiefheit des Beckens und Schieflage der. Gebaͤr⸗ 
mutter. nach. links, den Muttermund mäßig eröffnet, den vor⸗ 
angehenden. Kindeskopf noch hoch ſtehend und undentlich "wahr: 
nehmbar, die-Wehen ſchwach und krampfhaft. Es wurde eine 
Seitenlage nad) rechts angeordnet, und als Arznei Ipecacuanha 
‘mit. Opium gereicht, worauf nach einiger Zeit der Muttermund 
fich vollkommen eröffnete, die Wäffer abgingen und der Kindes: 
£opf mit dem. Gefihte nach. rechts in das Eleine Beden tiefer 
herabtrat, und unter fehr Fräftigen Wehen, jedoch nur fehr all: 
mählig und langfam geboren wurde, obgleich das Kind, ein le: 
lebender Knabe, ungewöhnlidy Bein war. Im Wochenbette zeigte 
ſich Entzundungsfieber mit unvollfommener Lähmung des rechten 
Fußes und der Blaſe, welche krankhafte Zuftände jedoch glüdtich 
befeitigt wurden. 





b) A pelvi justa minore, 


.a&. universali. 

Wir glauben in folgenden beiden Geburtöfällen mit diefer 
Anomalie gefämpft zu. haben. 

Eine Heine I6jährige Frau von unterfegtem und gedrunge⸗ 
nem Körperbaue, vom Lande gebürtig, erinnerte ſich nicht in 
ihrer Kigdheit oder in ihren fpäteren Lebensjahren krank geweſen 
zu fein, fagte auch aus, daß ihre Menftruation regelmäßig er⸗ 
fchienen und eben fo ftetö wiebergekehrt fei. Ihre erfte Schwan- 
- gerfchaft war in Folge eined traumatifchen Einfluffes im 7ten 
Monate unterbrochen worden, und in der zweiten glaubte fie im 
Iten Monate ohne Außere Veranlaffung abortirt zu habenz 
doc wird ed wahrfcheinlih, daß im letztern Falle der Abgang 
nur möolenartig gewefen if. Im September d. J., ald am 
gefebmäßigen Ende ihrer Zten Schwangerfchaft, als ſchon bie 
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» Geburt: fich. verkündet, wirdüfle von: ihrem Manttte: aufgefordert, 
ihm hüuͤlfreiche Hand bei einem Raube zu leiflen;, und kehrt im 
der Nacht, theilweiſe mit jenem beladen/ von dem eine Meile 
von Breslau gelegenen Dorfe zuruͤck⸗ wobei - fie'gendthigt wird 
über einen hohen Bretterzaun zu fleigen ; von welchem fie hinab⸗ 
ſtuͤrzt, und gleich darauf bemerkt , daß bie Fruchtwaͤſſer abgehen. 
Bald ſtellten ſich auch deutliche Wehen ein, und es tritt etwas 
aus. den Geſchlechtstheilen hervor, was zwar ‚die Frar. befremdet, 
fie jedoch ‚für jetzt Feine Huͤlfe begehren läßt,‘ da erſt die entwen⸗ 
deten Habſeligkeiten untergebracht werden ſollen. — Erſt gegen 
Mittag des andern Tages wird jene von uns verlangt, und um 
dieſe Zeit Folgendes von uns gefunden. Die Nabelſchnur liegt 
erkaltet und ohne Spur. von Leben vor den Gefchlechtötheilen, 
der Muttermunb ift wenig eröffnet und feine Umgebung ange: 
fhwollen, die Gontraction. der Gebärmutter anfcheinend fehr Eräftig 
aber auch fehr fehmerzhaft, der Grund derfelben wie die Schaam⸗ 
gegend bei der Berührung höchft empfindlich, der allgemeine Zus 
fand aufgeregt. Da unter den obwaltenden Umftänden, zu denen . 
noch der Abgang von Kindöpech fich gefellte, der Tod des Kins 
des mit Gewißheit anzunehmen war, fo fehien uns auch die Wen⸗ 
dung des Kindes und die befchleunigte Entbindung um fo wes 
niger. angezeigt,. als aufer ‚der Bedenenge auch noch durch ein 
dynamifches Leiden der Gebärmutter ihre Höhle für jest zu fehr 
verkleinert war, um ohne Gefahr die Wendung auf die Füße: 
verrichten zu koͤnnen, außerdem aber auch ber: Kopf auf: dem. 
Eingange des Beckens zu fühlen war. — Es wurde eine Ader⸗ 
läffe angeftellt und Nitrum mit Borar gereicht, worauf: nach 
6 Stunden der Kindesfopf in bie obere Bedenapertur- getreten 
vorgefunden wurde. Da .er jedoch hartnädig in berfelben ver: 
harıte, fo mußte das Kind. gegen Abend mittelft Application der 
- Bange und nicht ohne bedeutenden Kraftaufwand durch die uͤbrigen 
Aperturen gezogen werden: Nach der Geburt fehr erfchöpft und 
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angegriffen, erholte ſich bie ‚Kranke jedod To, daß wir fie am 
folgenden Tage außer Gefahr- glaubten, wiewohl wir fie ſchon 
am nächftfolgenden todt fanden. Die gleichzeitige Entdedung des 
Diebftahls erklärte und auch den plößlichen Tod; in der Nacht 
vor Eintritt deffelben hatte die Wöchnerinn nämlidy in ‚Beglei: 
tung ihres Manned den Hausboden beftiegen und fich dort laͤn⸗ 
gere Zeit aufgehalten, um den dafelbft verborgenen Raub näher 
betrachten und ordnen zu koͤnnen. Hier war fie von einem hef- 
tigen Gebärmutterblutfluffe befallen, und von ihrem Manne mit 
dem Tode ringend nach ihrer Wohnung heruntergebracht worden, 
in welcher fie auch Furze Zeit darauf verfchied. — Die Section 
‚des Körpers ergab Folgendes: die Höhlen blutleer, die Organe 
derjelben im allgemeinen gefund, der Magen und Darmfanal 
fehr ausgedehnt, und mit einer bedeutenden Quantität unverbauter 
Buttermilch ausgefüllt, die Gebärmutter in ihrer Rüdbildung be- 
griffen, die Conjugata im Betrage von 3 4, der Querdurch⸗ 
meffer 4" 8, eben fo alle übrigen Durchmeffer des Eleinen 
Beckens um 4 bis 6’ verengertz namentlich fchien bie, vordere - 
Bedenwand in ihrer Ausbildung zurücfgeblieben zu fein. . 
Der andere Fall ereignete fich in demfelben Monate an einer 

- 3Xährigen Ehefrau, . bei deren frühern. zwei Nieberfünften die 
Zange hatte gebraucht werben muͤſſen; auch fie war Bein und 
von unterfeßter, gedrungener Figur. Nachdem’ nad) einer mehr 
als 48ſtuͤndigen Geburtsarbeit der Kopf des Kindes nicht weit 
über die obere Apertur hatte getrieben werben Eönnen, die Kopf: 
gefchwulft fehr bedeutend geworden war, und bie bis dahin nor⸗ 

malen Wehen ausarteten, wurde durch fehr rigordfe "Anwendung 
der Zange ein lebender Knabe glüdlich geboren. Das durch 
Erampfhafte Zufammenziehungen der Gebärmutter verzögerte Nach 
geburtögefchäft mußte Fünftlich beendigt werden. — Im Wochen: 
bette hatten wir die aus der Geburt hervorgegangene Metritis 
zu befämpfen, waren jedoch fo gluͤcklich die Derfon vollfommen 
— 
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ß- partiali. 

Die Verengerumg betraf die untere Apertur und zeigte füch 
und’ in 6 Fällen, an 3 Erſt- und 3 Mehrgebärenden. Es wurde 
jedesmal ein verzögerter Austritt des Kindeöfopfed aus ber un= 
tern Bedenapertur. wahrgenommen, womit fi) bald eine vers 
flimmte Geburtsthätigkeit. verband, in einigen Fällen auch eine 
anomale Stellung des Kindeskopfes, nämlich mit dem Gefichte 
nach einer Seite hin, beobachtet wurde. Nur einmal reichte bei 
gleichzeitiger Kleinheit des Kindes der Gebrauch des Secale cer- 
nutum hin, um ben Kopf befelben über die verengerte Stelle 
hinaus zu treiben, Dagegen erforderte die Erhaltung des Lebens 
der übrigen Kinder den Gebrauch der Zange, welche bei ben 
Auerftelungen des Kindesfopfed zuvor feine Lage mit dem Ge: 
fihte nach hinten durch Rotationen nach der entgegengefegten 
Seite zu reguliren hatte, worauf alddann die Ertraction gluͤckte. 
Die Mütter erlitten einigemal nicht ganz umnbebeutende Einriffe 
des Mittelfleifches, befanden ſich jedoch im Wochinbette ziemlich 
gefund, und wurden geſund entlafien. — Die Kinder wurden 
fämmtlich lebend, einige fcheintobt geboren, und mit Ausnahme 
eined Knaben auch lebend aus umferer Behandlung entlaffen. 
Diefes Kind zeigte ſchon bei der Geburt einen bemerfenswerthen 
Umftand. Nachdem nämlich fein Kopf durch bie Zange entwil: 
Zelt war, vergingen wohl 5 Minuten und darüber ohne daß re= 
gelmäßige Wehen die anfangs quer und fpäterhin fchräg ſte— 
benden Schultern über den verengten Ausgang fortzutreiben im 
Stande gewefen wären, während welcher Zeit dad Kind in laͤn⸗ 
geren, durch Bewegung bes Unterkieferd deutlich wahrnehmbaren 
Abfägen, Luft athmete. Wir wollten anfangs der Natur allein 
vertrauen, fühlten uns aber durch die fehr deutliche Verminde⸗ 
rung der Athemzüge aufgefordert, die Geburt durch die Ertraction 
an den Schultern zu beendigen. Diefe, war eben fo fihrierig, 
wobei zuleßt das Athemholen ganz aufhört. Das Kind Fam 
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erjt nach lang fortgefegten Rettungsverfuchen wieder zu fich, und’ 
fchien gefund, zeigte jedboh am Zten Tage auf dem rechten 
Scheitelbeine eine Blutkopfgeſchwulſt, welche aber nicht geheilt 
werben Fonnte, da das von der Geburt an allmählich ſchwaͤcher 
werdende und abzehrende Kind ftarb, ohne daß wir jene Uno: 
malie als Zodesurfache anklagen durften. 


ec) A pelvi rhachitica, 


Geburten mit aus diefer Anomalie hervorgehenden Befchwerben 
beobachteten. wir auch in diefem Jahre recht oft, und zwar an 
17 Perfonen, 

an einer 3öjährigen 
und einer 36 — 
an zwei 28 
und einer 30 — 
an einer 25 — 1 
einer 6 — | 
eine 8° — Drittgebärenden 
einer 3Z23 — 
und eine 3z3 — 
an einer 27 
und einer 44 — 
an einer 36 — 
und einer 38 — 
an eine 30 — Siceebentgebaͤrenden 
an einer 36 —⸗ 
ar } artgebtrenten. 

Um den durch alljährliche Erwähnung einer fo bebeutenden 
Anzahl folcher Dystocieen leicht zu erweckenden Verdacht, daß eine 
ſolche Bedenanomalie wohl öfter in unferer Idee, als in der 
Wirklichkeit eriftirt Haben möge, von und abzulehnen, fühlen wir 
und veranlaßt, diejenigen urfächlichen Momente hier zu erör- 

7 


} Erftgebärenden 


> Zweitgebärenden 


} Biertgebärenden 


} Fünftgebärenden 
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‚ tern, aus welchen, wie wir glauben, ihr bei und fo häufiges 
Vorkommen fi hinreichend erflären läßt. — 
Wir leben in einer Stabt, mit einer beträchtlichen Anzahl 
Einwohner, deren größere Hälfte vielleicht in der bitterfien Ars 
muth lebt, wodurd eine wejentlihe Differenz zwifchen Bredlau 
und andern großen Städten begründet wird. Unglaublich viel 
gefchieht hier für die Armen= und Krankenpflege fowohl von der 
Commune ald von Privatleuten, und doch will Alles dieß nicht 
ausreichen. Mit der Armuth und den aus ihr refultirenden taus 
ſend nachtheiligen Folgen geht Hand in Hand eine fehr ungim- 
flige Lage und Bauart der Stadt, welde, von Weſten und 
Süden in einiger Entfernung vom Gebirge umgrenzt, nicht der 
Wohlthat der jenfeitigen warmen Winde und Luftzüge genießt, 
da fie durch Schmelzung der Schnee: und Eismaſſen ihre Milde 
und Trodenheit verlieren, dagegen den Nord- und Ofhwinden 
ausgefegt iſt; theild durch das tiefgelegene Breslau felbft, theils 
unmittelbar in feiner Umgebung fließen Oder, Oble und mehrere _ 
Eleine Gebirgsflüffe in feichten Betten, welche faft in jedem Jahre 
einmal, oft felbft zweimal durch ein plögliches Anfchwellen aus: 
treten, jedes Fünftlichen Ufers fpotten, die Damme übertreten oder 
fie zerftören und das Land uͤberſchwemmen. Ein ziemlich bedeus 
tender Theil der Häufer fteht nicht felten ganz unter Waffer, fo 
daß mehrere Straßen mit Kähnen befahren werben müffen. Daher 
find feuchte Wohnungen hier häufiger denn irgendwo, und die 
Wohnungen par terre eigentlich gar nicht zu brauchen, in die 
ſich natuͤrlich nur die Armuth fluͤchtet. — Nicht minder ſchlecht 
iſt die gewoͤhnliche Koſt der Schleſier; es giebt ganze Gegenden, 
wo der Dienſtbote auf dem Lande nur 3. Mal im ganzen Jahre 
Fleiſch zu effen bekoͤmmt, und in der ganzen übrigen Zeit ſich von 
feinem nationalen Eſſen, einer fehr ſchlechten Art von Kiößen, er- 
nähren muß. — Ueberbies find die Schlefier, mit Ausnahme der 
Oberfchlefier, die ihrer farmatifchen Abfunft noch mehr entfpre= 
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hen, ein kräftiges Volt, und müffen deshalb um fo eher der 
feindſeligen Einwirkung ber atmosphärifchen, diätetifchen und uͤbri⸗ 
gen endemifch= ungünftigen Verhältniffen unterliegen. — Daß 
unter biefen Umftänden die Rhachitis unfere Kinderwelt recht 
tüchtig heimfucht, ift gewiß dem Sachverftändigen leicht erklaͤrlich 
und bedarf wohl keines umſtaͤndlicheren Beweiſes. Nur das ſei 
noch bemerkt, daß Verkruͤmmungen der Wirbelſaͤule und übers 
haupt ‘eine ſchwächliche Conſtitution auch die Kinder des gebildeten 
Theils unferes Publifums felten verfchont. Bei einem Befuche, 
ben ich vor Kurzem von einem aus Polen zurüdgekehrten wohl: 
unterrichteten jungen Arzte erhielt, der früher Amerika befucht 
hatte, und jest an ben Ufern des fchwarzen Meere lebt, war 
unter Anderem auch hiervon die Rede. Auf einem Ball, den er 
mit mir .befuchte, hatte ich die beſte Gelegenheit ihm zu zeigen, 
daß die Mehrzahl unferer jungen Damen, wie forgfältig ihre 
Zoilette auch ſeyn mochte, obgedachte Deformität nicht verbergen 
fonnte. 

Die oben bemerkten 17 Bälle von rhachitifcher Bedenverbile 
dung gehörten in der Mehrzahl zu bem geringeren Graben dieſer 
Art, bei welchem noch der Gebrauch der Zange erfolgreich war; 
nur 3 Fälle machten eine Ausnahme, indicirten jeboch nicht den 
Kaiferfchnitt. — Alle Mehrgebärende hatten bei ihren frühern 
Entbindungen fehr viel. gelitten, und diefe nur durch Zange und 
Ercerebration beendigt werden können, wenn jene nicht, was 
auffallend haͤufig vorgefommen war, vorzeitig geboren hatten. — 

Was die Erkenntniß diefer Anomalie bei Lebenden betrifft, 
fo haben wir durchgängig die Erfahrung gemacht, daß, der allge 
mein bekannten Folgen der Rhachitis hier nicht zu gedenken, diefe 
Perfonen einen gleichzeitig zufammengedrüdten Körperbau, fehr 
kurze, ſtarkknochige Unter⸗, und dagegen lange und zarte Obere 
ertremitäten befigen, daß die Außeren Gefchlechtötheile vorzugs= 
weife fehr ſtark entwidelt find, und daß aus ber meift großen 
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Fruchtbarkeit derfelben hervorzugehen fcheint, daß auch die inneren 
Gefchledhtsorgane in ihrer Ausbildung nicht zurüdgeblieben find. 
— Immer findet man da, wo die Verbindung zwifchen dem 
Heiligenbeine und dem legten Wirbelbeine ftatt findet, eine Ver: 
tiefung und ein nach Außen bin verftärftes Hervortreten, eine 
veränderte Stellung des erfigenannten Knochens, und erreicht 
außerdem bei der inneren Unterfuchung mit den Fingern leicht das 
tiefer ftehende Promontorium. 

Der Geburtöverlauf wird durch die, aus jener Deformität 
hervorgehende Enge der Conjugata auf eine beftimmte Weife abs 
geändert. Der Hauptcharacter deffelben ift Verlängerung, nur 
ſelten waren wir im Stande unter 48 bis 72 Stunden ihn zu 
beendigen, wenn wir uns nicht den Vorwurf einer Uebereilung 
in der Anwendung der Fünftlichen Hülfe machen wollten. Cine 
diefer Geburten, die im Anfange mit einer rheumatifchen Affection 
der Gebärmutter begann, und durch diefe gleichfam eingeleitet 
wurde, vermochten wir erft am 10ten Tage nach dem Eintritte 
der bemerkten Krankheit zu beendigen, und erfreuten und eines 
glüdtichen Erfolges. Der Verlauf war gewöhnlich folgender : 

Unter regelmäßigen Wehen eröffnet ſich allmählig der Mut: 
termund, wobei jedoch anfangs der Kindesfopf fehr hoch fteht, 
oder gar nicht zu fühlen ift, bis auf den Punkt, wobei zu feiner 
völligen Ausdehnung der mechanifche Drud des Kindeskopfes er: 
forderlich if. Nach dem Abgange der Wäffer und unter Ver: 
ftärfung der Geburtsthätigkeit verkleinert ſich felbft der Mutters 
mund, zieht fich jedoch Feinesweges Frampfhaft zufammen, fon= 
dern bleibt in der Regel für die Eröffnung und Erweiterung bei 
Application der Finger willig und geneigt. — Der Widerftand, 
den jeßt der durch die Wehen nach abwärts getriebene Kopf an 
der. von vorn nach hinten verengten obern Bedenapertur erfährt, 
und ihn auf die Gebärmutter überträgt, veranlaßt letztere in 
Gemeinfchaft mit der ſchon oben angedeuteten Eräftigen Entwide- 
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lung der Gefchlechtötheile folcher Perfonen zu immer zunehmenden 
Aeußerungen der Gontractivthätigkeit, fo daß zulegt Wehe auf 
Wehe unter allgemeiner großer Anfttengung und Aufregung deö 


Körpers folgt, und felbft Riß der Gebärmutter zu fürchten ift, . 


— Der Kopf des Kindes fucht nun durch feine quere Stellung 
und die Gonformation der Knochen nach der Deformität bes 
Beckens den Widerftand zu überwinden, und tritt mit einer feiner 
Hälften ‚gewöhnlich‘ mit der rechten, nach der Vereinigung der 
Schaambeine hin liegenden Seite, in das Fleine Beden, und 
druͤckt, je tiefer er fich fenkt, defto mehr den Hals der Urinblafe 
und die Nerven, Gefäße und den Maſtdarm gegen dad Enöcherne 
Becken. Im diefer Zeit erfcheinen Schmerzen im Kreuze, an ber 
Bereinigung der Schaambeine und in einem oder beiden Schen: 
keln mit einer zügellofen Aufregung der Gebärmutter und bed 
ganzen Körpers, zu deren Milderung jegt Aderläffe und Salpeter 
angewendet werben müffen. Unter Abnahme des Sturmes tritt 
- jest auch die zurücgebliebene Hälfte des Kindeskopfes an dem 
Promontorium tiefer herab, und es beginnt die Bildung | der 
Kopfgeſchwulſt. Jetzt iſt auch die Zeit nicht fern, wo die Zange 
gebraucht werden muß, welche früher nicht allein nichts zu leiſten 
vermag, fondern im Gegentheil dadurch Nachtheil bringt, daß fie 
den Geburtöhelfer nach ihrer fruchtlofen Anwendung zur Excere⸗ 
bration verleitet. 
Das Wochenbett der an dieſer Deformität leidenden Perfo: 
“nen ift faft immer mit den Folgen dieſer ſchwierigen Geburt ges 
paart; in unfern Fällen beobachteten wir Amal Blafenentzündung, 
2mal Schmerzhaftigkeit und Schwerbeweglichfeit der Unterertre: 
mitäten, eben fo oft Bauchfellentzundung und 6mal Entzündung 
ded ganzen Gefchlechtöapparatd, Wir. hatten jedoch das Glüd, 
alle Mütter herzuftellen und gefund zu entlaffen, welchen Umftand 
wir ber fortgefeßten  antiphlogiftifchen Behandlung und einer forg: 
famen örtlichen Pflege der Gefchlechtötheile verdanken, durch deren 
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Bernachläßigung fonft die fogenannte Putrescentia uteri und 
die Urinfifteln herbeigeführt werden. — 


Die von diefen Perfonen gebornen Kinder find faft jedesmal 


| fehr ſtark entwidelt, groß, fchwer und wohlgenährt, ihr Kopf 
fehr verfchoben und häufig mit Schäbeleindrüden, felbft in ein= 


zelnen Fälen mit Sternbrüchen verfehen. In einem unferer dies 


jährigen war der Eindrud am linken Scheitelbeine felbft nach 
4 Zahre noch nicht verfhwunden oder auch nur fehr ausgeglis 
chen, und giebt felbft Feine Hoffnung dazu für die Zukunft. Ein 
Kind farb nach der Geburt an den Folgen des Schädelbruches. 
Jedoch kann nicht unberührt bleiben, wie unendlich bedeutenden 
Drud diefer Art die Kinder zu ertragen im Stande find, und 


wie unglaublich viel dazu gehört, um ihren Tod herbeizuführen. 


— In den vorliegenden 17 Geburten famen 14 Kinder lebend, 
und 4 tobt zur Welt; einmal fand nämlich Zwillingsgeburt flatt. 

Die Geburten wurden 16mal durch die Zange und 1mal 
durch manuelle Entwidelung bes nachfolgenden Kindeskopfes bei 
urfprünglicher Steiflage des 2ten Zwillingskindes beendigt, und 
mal vorzeitig durch die Kunft, Durch dad Accouchement provoqu& 
herbeigeführt, welcher beiden an Fälle befonders Em 
gefchehen foll, 

Eine 25jährige —— aus Breslau gebuͤrtig, ſeit 
3 Jahren verheirathet, iſt klein, von robuſtem Glieder; und ſtar⸗ 
kem Knochenbaue, ihr Gang wankend, ihre Unterertremitäten find 
ſehr kurz und gekruͤmmt. Im ihrer Jugend hatte fie an Knochen⸗ 
erweichung ber Unterertremitäten gelitten, und fehr lange nicht 
auftreten koͤnnen; ihr Oberkörper ift ebenfalls gekrümmt, und ihre 
Bedenneigung fo bedeutend, daß das nach außen divergirende 
Kreuzbein eine tiefe Einbuge mit dem legten Lendenwirbel formirt. 

Die Abflandöweite von der Schaambeinverbindung bis zur 
legten Lendenwirbelbeingräthe, von aufen gemeffen, beträgt 64 
Zoll, das Promontorium ift durch die innere Erploration leicht 
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erreichbar. Der Eintritt ihrer Menflruation im 17ten Lebensjahre 
war fehr ftürmifch ; nach einigen Jahren regulirte fich jedoch diefe 
Zunction. Bor ungefähr 4 Jahren wurde fie zuerft von einem 
ausgetragenen Kinde mittelft ber Perforation, ein, Jahr darauf 
mittelft der Geburtszange und nicht ohne bedeutenden. Kraftauf: 
wand von einem dabei zu Grunde gegangenen Kinde entbunben. 
Als nunmehr diefe unglüdliche, zum brittenmal fchwangere Frau 
in der Zeit die traurige Erfahrung gemacht hatte, daß ihre Schwer 
fter bei einem ähnlichen Körperbau eine Urinblafenfcheiden = Fiftel 
davongetragen hatte, fo wendete fie ſich ſchon zeitig an uns mit 
der Bitte um unfern Beiſtand. — 

Ami Ende der 35ſten Schwangerfchaftswoche wurde bie an 
ihr zu machende Operation der fünftlichen Frühgeburt befchloffen, 
obgleich Kindestheile weber durch das Scheidengewölbe noch durch 
die Bauchwandungen zu fühlen waren. Ald am 17. May 1831 
Nachmittags um 44 Uhr nach der Klugefchen Methode durch 
Einführung eined Preßſchwammes diefe Operation eingeleitet wors 
den war, ‘fo. zeigten ſich um 6 Uhr die erfien Wehen, welche 
innerhalb 20 Stunden die erfte Periode beendeten. Nachdem der 
Muttermund volllommen erweitert war, und durch bie fehr feften 
Eyhäute noch Feine Kindeötheile, wohl aber die Nabelfchnur deut: 
lich wahrzunehmen waren, fo wurde die Blafe künftlich geöffnet 
und neben dem Steiße die Nabelfchnur nebft dem rechten 
Fuße vorliegend gefunden. Die hierdurch indicirte Ertraction 
gefhah, obgleich nicht ohne große "Schwierigkeiten, fo fchnell 
und glüdlih, daß diesmal zur großen Freude der Mutter das 
Kind Iebend geboren, leider aber nicht am Leben erhalten 
wurde, ba ed fhon nach einigen Stunden unter zunehmender 
Schwäde ſtarb. — 

Der Ae aͤhnliche Fall betrifft eine 31jaͤhrige Viertgeſchwaͤngerte 
aus Gottesberg bei Trebnitz gebuͤrtig, und ſeit 6 Jahren ver: 
heirathet. Sie iſt von mittler Größe, zwar robuſtem aber regel: 
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mäßigem. Glieberdau, von gefundem Habitus und phlegmatifchern 
Temperamente. Ihr Gang ift fchwerfällig, alle übrigen natürli- 
chen Berrichtungen regelmäßig. Ihre Brüfte find ſtark entwidelt, 
eben’ fo die äußern Gefchlechtötheile. Einen eigenthümlichen Bau 
ihres Körpers bedingt die ungewöhnlich ſtarke Neigung des Be: 
end, welche macht, daß das Kreuzbein mit der Wirbelfäule einen 
beinahe rechten Winkel bildet, und die vordere Fläche der Schaam⸗ 
beinverbindung Direct zur Erde blidt. Den Mittheilungen nach 
hat fie fich diefelbe auf folgende Weife zugezogen. Ald Kind litt 
fie durch mehrere Jahre an Scropheln, die ſich als Drüfenz, 
Hauts und Knochenleiden aller Art geftalteten. Aus diefem Gründe 
hatte fie erft mit 7 Jahren zu laufen begonnen. Es entwidelte 
ſich endlidy in der Gegend des Kreuzbeins ein cariöfer Abfceß, bei 
deffen Heilung fie durch lange Zeit nach vorn, feitlic oder auf 
dem Bauche liegend zugebracht hatte. Die äußere Abſtandsweite 
. der Schaambeinverbindung von der legten Wirbelbeingräthe ergab 
nah dem Baudelocquefchen Didimeffer 6% Zoll, die innere 
Conjugata ließ fich jedoch nur auf 3 Zoll ſchaͤtzen; das Becken 
war nicht tief, dad Promontorium leicht zu erreichen. Diefe Frau 
hatte dad Unglüd gehabt, dreimal auf die gefahrvollfte Weife von 
todten Kindern entbunden zu werben. Die erfte Entbindung er: 
folgte vor 6 Jahren; das Kind bot fi, mit den Knien und 
vorgefallener Nabelfchnur zur Geburt dar. Die Entwidelung 
des Kopfes war fehr ſchwer; obgleich das Kind abgeftorben war 
und die Zeichen der Srühreife an fich trug. 

Die zweite Entbindung mittelft der Wendung und Ertraction 
des mit Seitenfopflage und vorliegender Nabelſchnur zur Geburt 
ſich ftellenden Kindes von bedeutender Schwere und Länge, konnte 
nicht anders als durch Perforation und Ertraction bewerfftelligt 
werden. Sn der Iten Niederfunft bot ſich das Kind mit der 
rechten Schulter dar; es wurde gewendet, darauf die Perforation 
des Kopfes gemacht und gewaltfam ertrahir. So ſchnell auf 
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einander folgende Schwangerfchaften und gefahrvolle Entbindungen, 
fehr anomale und das Leben gefährdende MWochenbetten, und end: 
lid) andere Familienverhältniffe brachten die grau zu dem Ent: 
fchluffe, fih von ihrem Manne fcheiden zu laffen. Sie wurde 
jedoch am Ende ihres Proceſſes durch richterlichen Spruch: am 
27ften Septbr. 1830 zu ihrem Manne zurüdgebraht. Am 
ten Octbr. deffelben Jahres pflog fie die erfte eheliche Umar: 
mung und glaubte am 7ten Detbr. empfangen zu haben. Ihre 
legte Menftruation war am 14ten Sept. erfchienen und zeigte 
fi im Octbr. nicht wieder. Außer einigen Unterleibsbefchwerden 
und den Erfcheinungen allgemeiner Plethora befand fie fich durch 
die Zeit ihrer Schwangerfchaft ganz wohl. " Am Aten Juny 1831 
Nachmittag um 4 Uhr wurde Preßſchwamm bvergeftalt in die 
Mündung der Gebärmutter eingeführt, daß er fich Über den linken 
horizontalen Schaambeinaft hinaufbog. Nach Verlauf von drei 
Stunden fanden fich Wehen ein und die Scheide begann reichlich 
Schleim auszufondern. So brachte fie die Nacht unter mäßigen 
Wehen ziemlich fchlaflos zu. Um 6 Uhr Morgens wurden bie 
Wehen noch anhaltender und wirkſamer und berechtigten zu guten 
Hoffnungen. Nichts deftoweniger fanden wir fie um 12 Uhr 
Mittags ungemein ſchwach und angegriffen, ihr Puld war fehr 
frequent und Elein, die Aufregung allgemein. Ihrem Verlangen 
nach ftärkenden Dingen glaubten wir mit Rüdfiht auf die ges 
genwärtigen VBerhältniffe willfahren zu dürfen; es wurde ihr 
etwas Wein erlaubt, und fpäter, um den Geburtsact anzuregen, 
Opium in einigen Gaben gereicht, und bei ihrer ungewöhnlich 
großen Bedenneigung die Lagerung auf den Stuhl vorgezogen. 
Allein diefes Verfahren war Feinesweges fürderlich. Die Wehen 
ließen zwar nach, es entftand aber Hitze, Kopffchmerz, Schwindel 
mit befchleunigtem Pulfe, und ein allgemeines Angftgefühl. Sie 
wurde zu Bett gebracht und ihr die Seitenlage empfohlen, wor= 
auf nach mehrmaligem Erbrechen ihr leichter wurde, und unter 
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einem allgemeinen Schweiße, Ruhe und Schlaf in der Nacht 
vom ten bis 7ten Juny ohne irgend bemerfbare Wehen eintraten. 
Um 6 Uhr Morgens des Tten erwachte fie mit erneuten Wehen, 
welche innerhalb 12 Stunden den Muttermund vollkommen oͤff⸗ 
neten, und unter deren Wirkſamkeit noch Kindes: Bewegungen 
s wahrgenommen wurden; Kindestheile waren jedoch nicht zu uns 
terfcheiden. Als hierauf die Geburtsthätigfeit immer wirffamer 
vorgefchritten war, fo wurde bei genauer Unterfuchung ein ela⸗ 

ſtiſcher, überall gleich weich anzufühlender Körper wahrnehmbar, 
welcher zum Theil für den Steiß, zum. Theil auch für den Kopf 
gehalten wurde. Die Fruchtwäffer waren bis jest allmählich ab— 
gefloffen, und die Wehen förderten den vorliegenden Theil, den 
man nun deutlich als Kopf erfannt hatte, immer mehr herab, 
fo daß er am Morgen des Sten Jun. mittelft der Geburtszange 
herausbefördert werden konnte. Mit großem Kraftaufwand wurde 
ein todter Knabe ertrahirt. Er war ungemein ſtark entwidelt, 
wog 7 Pfd., war 18 Zoll lang, der Längendurchmeffer des Kopfes 
gab 44 Zoll, der Duerdurchmeffer 34 Zoll, der Diagonale 43 Zoll. 
‘Die Nachgeburt folgte bald freiwillig und das Wochenbett ver: 
lief gefahrlos für die Mutter. 


B) Dystociae a virium expellentium con- 
ditione vitiosa, 


a) Ab hyperdynamia. ' 

Diefe Art der Geburtöftörung ohne alle Complication und 
namentlich bei Abwefenheit von Bedenenge ald Folge erhöhter 
Stritabilität des Gebärorgand mit gleichzeitiger Steigerung der 
Kräfte des geſammten Organismus, und auch ohne diefe erfuhren wir 
an einer jährigen Dritts und einer 24jährigen Zweitgebären: 
den, ohne daß für dad Wochenbett ein bedeutender Nachtheil 
daraus erwachfen wäre. Nur in einem Falle fand bei dem gleich: 
zeitig mit der Geburt des Kindes erfolgten Abgange ber Nach— 
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geburt ein flarker Blutverluſt ftatt, der aber: auh ſchnell be: 
feitigt wurde. i z 
b) Ab adynamia, 

Geburtsftörungen aus abfolutem Mangel an Energie des 
Uterus ereigseten fich an 10 Individuen, welche ſchon zu wieder: 
holten Malen geboren hatten, und meiftens im vorgeruͤckteren Le⸗ 
bensalter ſtanden. — In einem Falle, in dem die mediciniſche 
Behandlung nicht ausreichte, mußte endlich die Zange angelegt, 
und in einem andern, in welchem Steißlage ſtatt fand, die Er: 
fraction kuͤnſtlich bewerkftelligt und Qmal die Nachgeburt gelöft 
werden. In allen Fällen wurde die erkraͤftigende und belebende 
Methode in Anwendung gefest, namentlih Opium in Kleinen 
Dofen, Secale cornutum, Zimmet zc. gegeben. Zwei Kinder 
Famen todt zur Welt, und eins ſtarb fpäterhin an Zellgewebe: 
verhärtung. 

Die Mütter genafen fämmtlich im Wochenbette, dad nur 
einmal durch Wafferfucht in Folge ded großen Blutverluftes Ge: 
fahr drohend war. 

ec) A dysdynamia: 

%. Mit dem Character der Hyperdynamie. 

Funfzehnmal, und zwar 7mal ald Folge allgemeiner, 6mal 
als Folge abdomineller Pethora, und mal durch rheumatifche 
Affection, wurde diefe Art der Verftimmung in der Thaͤtigkeit 
der Gebärmutter von uns beobachtet; in 2 Fällen war aufers 
dem das Grundleiden durch unvaffenden Gebrauch) von Opium 
und Zimmet zu einer Höhe gefteigert, die die Annahme einer ° 
Metritis rechtfertigte. Der größere Theil der Leidenden betraf 
Erftgebärende. 

Ueberall wurde die antiphlogiftifche Methode mit Erfolg in 
' Anwendung gefest, und namentlich die Aderläffe, Nitrum, Glau: 
berfalz;, Borar in zwedmäßiger Verbindung angewendet; 3mal 
reichte diefe Behandlungsart jedoch, nicht aus, fo daf die Zange 
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zur Beendigung der Geburt, und zwar bei 3 Erfigebärenden, bei 
denen die weichen Geburtötheile ſich unnachgiebig zeigten, benutzt 
werben mußte. Von den Kindern kamen eined todt, mehrere 
apoplektifch feheintodt zur Welt. Das Wochenbette war in 'der 
Mehrzahl durch eine entzündliche Reizung des Uterus und feines 
Ausführungsganges, der Scheide, getruͤbt; jedoch bewirkte eine 
auch hier fortgefeßte antiphlogiftifhe Behandlung, daß alle Mütter 
gefund entlaffen werden Eonnten. 


B. Mit dem Charakter der Adynamie. 


Diefe Alienation in der Xhätigkeit der Gebärmutter beob; 
achteten wir ohne fonftige bedeutende Complication in 13 Fällen, 
und zwar Amal mit einem rheumatifchen, 7mal mit einem hy⸗ 
fterifhen und mal mit einem tief gaftrifchen Grundleiden; Die 
erkrankten Individuen waren faft durchgängig Mehrgebärende, 
und hatten fhon in der Schwangerfchaft längere oder Fürzere 
Zeit vor der Niederfunft an bedeutenden Befchwerden gelitten. 


Eilf Kinder ftellten fih mit dem Kopfe und 2 mit dem 
Steiße voran zur Geburt, 12 Famen lebend und 1 tobt zur 
Welt. Diefes legtere war bei Steißlage durch die Hebamme bis 
zum Kopfe ertrahirt worden, und in diefer Lage geftorben, be: 
vor unfere Hülfe erreicht werben Fonnte. 


Der Verlauf der Geburten zeichnete fich hauptſaͤchlich Durch 
die längere Dauer und: bei felbft ungewöhnlichen Erfcheinungen 
- durch Gefahrlofigkeit aus. Die Erampfhafte Contraction der Ge- 
bärmutter wurde nah Maaßgabe ded Grundleidens bald durch 
Antirheumatica, als Opium, Brechwurzel und Bernfteinfauren 
Hirfchhorngeift, bald durch Antihysterica, befonderd durch Vale: 
riana, Gaftoreum u. f. w. befeitigt, fo daß nur einmal, und zwar 
bei einer Perfon auf dem Lande, die fhon 72 Stunden gelitten 
hatte, die Geburt durch die Zange beendigt werden mußte. 
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C) Dystociae e vaginae spasmo. 

Diefer tonifche Krampf entwidelte fih an 3 Erfigebärenden 
beim Stande des Kindeskopfes in ber Scheide, nachdem fchon 
früher die Geburtöthätigkeit fich nicht vollfommen regelmäßig 
gedußert hatte. Die Scheide umgab den Kopf feft, ſchnuͤrte den, 
felben gleihfam zufammen, und machte, da die Wehen immer 
unwirffamer wurden, und endlich ganz aufhörten, den Gebraud) 
der Geburtszange nöthig, deren Einführung ſtets nur mit Schwie: 
rigfeit über die afficirte Stelle hinaus gelang. Die Kinder kamen 
lebend zur Welt, und auch die Mütter genafen im Wochenbette 
von einer entzündlichen Reizung der Gefchlechtötheile. . 


D. Dystocia e tumore eystico (2)in pelvi minore. 


Diefe Anomalie betraf die Frau eines Unterofficierd, 28 Jahr 
alt, von mittlere Größe, ſchlankem Habitus, ſchwaͤchlicher Conftis 
tution und Eränklihem Ausfehen, welche früher in erfter Ehe un: 
geſchwaͤngert geblieben und feit ungefähr einem Jahre zum ten 
Male verheirathet war. Sie war zeitig und fpäterhin regelmäßig ' 
menftruirt worden und wußte von Feiner Krankheit der früheren 
Zeit, außer häufigen, bohrenden Kreugfchmerzen, Kunde zu geben. 
Sie hatte bereits 72 Stunden, in welchen die Wehen regelmäßig 
und Fräftig gewefen fein follen, Freißend zugebracht, als unfere 
Hülfe am ten October Morgens verlangt wurde, und wir fol: 
gendes fanden: die äußeren Gefchlechtötheile ſtark entwidelt, das 
Becken mäßig nach vorn inclinirt, die aͤußere Conjugata fo wie 
die Abftandsweite der vordern, obern Gräthen des Hüftbeinfams 
mes normal; bei -der innern Unterfuhung fand man unter dem 
Eingange des Heinen Beckens eine unbewegliche, fehr harte Ges 
fhwulft, welche den hintern und linken Seitentheil der genannz 
ten Bedengegend ausfüllte und fih der Vereinigung der Schaam: 
beine bis eirca auf 14 Zoll näherte; über derfelben den ziemlich 
weit geöffneten, doch fehr hoch flehenden Muttermunb und. in 
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demfelben nach dem Urtheile aller derer, welche die Unterfuchung 
vornahmen, ben Kindeöfopf, ben Muttergrund bei der Berührung 
ſchmerzhaft, die Gebärmutter. in unregelmäßiger Contraction und 
bie Kreißende felbft erfhöpft, unruhig und auf ſtuͤrmiſche Weife 
Hülfe verlangend ; dad Fruchtwaffer war erft unlängft abgefloffen. 

Bor allen Dingen hielten wir es für nöthig, über die Natur 
der örtlichen Gefhmwulft, die offenbar das Hinderniß für den Ges 
burtöverlauf barbot, Gemwißheit zu erlangen; ihre Unnachgiebig- 
keit, Härte und Unbeweglichkeit fchien für die Gegenwart eines 
Dfteofteatomes oder Dfteofarcomd zu fprechen, wogegen jedoch 
der Umftand nicht überfehen werden durfte, daß die Leidende fich 
weder einer früheren Krankheit zu erinnern im Stande war, noch 
überhaupt Spuren einer Dyscrafie darbot. Diefe Ungemwißheit 
in der Diagnofe, fo wie der Vorfag, nichts zu übereilen, fondern 
burch fortgefegte Beobachtung mehr ind Reine zu kommen, bes 
. fimmten uns, für jegt von dem fcheinbar indicirten Kaiferfchnitte 
abftehend, uns darauf zu befchränfen, die allgemeine und örtliche 
hohe Aufregung durch ein therapeutifches Verfahren zu mäßigen. 
Noch iſt zu erwaͤhnen, daß das Kind durch die Bauchwandungen 
Bewegungen deutlich aͤußerte. 

Nah Verlauf von 12 Stunden war die erwähnte Geſchwulſt 
tiefer in das Eleine Beden und deſſen Kreuzbeinaushöhlung ges 
trieben, und ließ nach vorn und in ber rechten Seite eine Raum: 
‚ vergrößerung wahrnehmen ; die Empfindlichkeit des Fruchthälters 
hatte fich gemindert und die Wehen waren kräftig und regelmäßig 
geworden ; von vorliegenden Kindestheilen war jedoch nichts wahr: 
nehmbar. Die Gefchwulft blieb, wie früher, unfchmerzhaft, fchien 
aber an Härte verloren zu haben. Die Beweglichkeit derfelben, 
ihre veränderte Lage und Confiftenz entfchied nun zwar über ihre 
oben in Frage geftelte, unferer Muthmaßung nicht entfprechende 
Natur, ließ jedoch den wahrſcheinlichen Ausgang dieſes Falles 
zweifelhaft ; nichts deftoweniger fanden wir in der beffern ‚Geflals 
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tung ber WVerhältniffe einen hinreichenden Grund, mit jeber eins 
greifenden Behandlung auch fernerhin noch zu zögern. 

Sechs Stunden fpdter fühlten wir nicht ohne Ueberrafchung 
in der rechten Bedenhälfte den Steiß, deſſen rechte Hüfte nach 
vorn gerichtet war, fo daß die Nüdenfläche des Kindes nad) 
rechts, die Bauchfläche nach links fand. Die Gefchwulft nahm 
jest nur noch die linke Seite des Beckens ein, und erfchien ge: 
waltfam zufammengepreßt mehr nach aufwärts gewichen zu fein, 
und zwar in der Richtung nach der linken Kreuz: Darmbeinfuge. 


— Um den’ Eintritt dei Steißes mehr zu begünftigen, wurde 


der Kreißenden eine Seitenlage nach rechts gegeben, in welcher 
nad 3 Stunden unter andauernden, Fräftigen Wehen biefer Theil 
in demfelben Grade tiefer in das Becken herab», als die Gefchwulft 
in der-oben angegebenen Richtung nach dem großen Beden bins 
. aufgetrieben wurde. Jetzt fehlen aber auch die Natur ihre Kräfte 
erfchöpft zu haben, und der Zeitpunkt gefommen zu fein, bie 
Geburt Fünftlich zu, beendigen, und zwar um fo mehr, als die 
Geſchwulſt am vorangehenden Kindestheile bedeutend wuchs. Mit 
Hülfe der Zange und darauf folgender manueller Ertraction des 
Numpfes und des Kopfes wurde ein ausgetragenes, feheintodtes 
- Mädchen geboren, welches nach einer halben Stunde vollfommen 
ind Leben zurlcgerufen wurde. Der Abgang der Nachgeburt er 
folgte regelmäßig ; die Wörhnerin, höchft erfchöpft, verfiel bald in 
einen tiefen Schlaf, blieb gefund und erholte fich fehr bald, — 
Die fpätere Unterfuhung ergab, daß bie Gefhwulft ihre Lage, 
fo wie wir bdiefelbe bei der erſten Erplotation gefühlt hatten, 
wiederum zeigte und faft zur Hälfte die obere Apertur bed Be: 
end, und namentlih den bintern und linfen Seitentheil, die 
Gebärmutter gleichfam umgebend, ausfüllte, daß fie jedoch, bei 
Weiten weniger hart und gefpannt, mäßig beweglid war und 
felbft einige Fluctuation äußerte. Es ergab fich, daraus, daß un: 
ter der Geburt der igewaltſame Drud von Seiten der Kindeötheile 


. 
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die Veränderungen an .derfelben ruͤckſichtlich der anfcheinenden 
Härte nur momentan erzeugt haben mußte, und wie ein Irr— 
thum in der Diagnofe leicht möglich gewefen wäre, wenn wir 
die Unterfuchung nicht wiederholt angeftellt hätten. 
Diefer Geburtöverlauf giebt einen neuen Beweis für Die 
Richtigkeit der Behauptung, daß Geſchwuͤlſte der Weichgebilde 
in den Genitalien, welche man früher als Anzeigen für den Kai⸗ 
ſerſchnitt hielt, dieſe Operation nicht indiciren, ſondern entweder 
durch die Natur, wie in dieſem Falle, dennoch endlich uͤberwun⸗ 
den werden koͤnnen, oder durch ein mehr chirurgiſches Eingreifen 
entfernt, oder, wo dies nicht angeht, in ihren nachtheiligen Folgen 
verringert werden müffen. Wir Eönnen nicht läugnen, daß, bei 
unferm erften Befuche diefer Leidenden, wir und in dem vorlie 
genden Falle von der Art der Wirkfamkeit der Natur und ihrer 
Selbſthuͤlfe Feine Idee machen Eonnten, und nichts deftoweniger 
erfolgte leßtere auf eine Weife, bei ber Mutter und Kind er: 
halten werden konnten. 
Nicht minder intereffant wird dieſer Fall aber auch dadurch, 
daß, wenn wir und bei der erften Unterfuchung in der Annahme 
einer Kopfvorlage nicht geirrt haben, was wir nicht bezweifeln dürfen, 
da mehrere geübte Hände daſſelbe Refultat mit Zuverficht gaben, 
bei demfelben auch eine Wendung auf den Steig durch die Kräfte 
der Gebärmutter bewirkt wurde. E3 wird um fo weniger Grund, 
diefe natürliche Wendung. zu bezweifeln, vorhanden fein, wenn 
wir Diejenigen Momente ‚hier vereinigt fehen, welche als bie be= 
dingenden, urſaͤchlichen betrachtet werden müffen. Nach unferer 
Meinung gehört dazu, daß 
1. die von der Gebärmutter auf dad Kind einwirkende Gewalt 
zu feiner Fortbewegung, und 

2. das. diefer Fortbewegung entgegentretende Hinderniß ſtaͤrker 
find, , als die Refiftenz des Kindesförpers, dieſer daher nach⸗ 
geben, ſich in einander kruͤmmen und zulegt bei tieferem Stande 
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des früher im Muttergrunde befindlichen Steißes in einer 
"andern Richtung fortgetrieben werden mußten, in’ welcher der 
urfpränglich vorangelegene Theil jegt dem nicht zu uͤberwaͤl⸗ 
figenden Hinderniffe zur Seite ausweichen kann, und durch 
fein Fortruͤcken nach oben, und die fich jeßt wieder mehr dufs 
fernde Efafticität fich umgekehrt ſtellt, fo daß der nach unten 
gelegene Kopf jest den Muttergrund, und der früber in diefem 
befindliche Steiß die Gegend des Muttermundes einnimmt. 

In biefem Falle fonnte ber vorangelegene Kopf wegen feiner 
Größe die Gefchwulft im Beden nicht uͤberwinden; der mehrere 
Tage andauernde Kampf ‚mußte die Gebärmutter in einen ſich 
immer mehr fleigernden eraltirten Zuftand ihrer Kraftaͤußerungen 
verfegen, und fo endlich die Renitenz des Kindeskoͤrpers uͤber⸗ 
wältigen und bie natürliche Wendung zu Stande bringen. Sept 
trat der Eleinere, weichere und an feiner Spitze tompreffiblere 
Steiß von der rechten Seite in den Eingang des Beckens, und 
drückte die Geſchwulſt nicht von oben, wie der Kopf, fondern von 
der rechten Beckenhaͤlfte in die linke hinliber, fo daß diefe endlich 
ganz außer dem Bereiche des Ausführumgsganges zu liegen Fam, 
und dem Kinde der Durchtritt durch die Bedenhöhle geftattet war. 

Der Unftand, daß das Kind am Leben erhalten murbe, 
- wird und Fann ferner nicht mehr gegen diefe befchriebene Geburts⸗ 
art Sprechen, da die Annahme, daß nur todte Kinder auf Diefe 
Weife gewendet werben können, jetzt als ein Vorurtheil betrach⸗ 
tet werben muß, da die Erfahrungen immer mehr und mehr uns 
von der Irrthuͤmlichkeit diefer vorgefaßten Meinung überzeugen, 
und uns einen abermaligen Beweis geben, daß felbft die auf 
die fcharffinnigfte Weife entwidelten Gründe a priori von ber 
Wirklichkeit oft ganz über den Haufen geworfen. werden. 

E) Dystociae e morbis universalibus. 

Wir verftehen hierunter folche Geburten, welche unter mehr 


oder weniger allgemeinen, bebeutenderen Krankheiten fatt fanden, 
8 
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und die eben durch jene allgemeine geftörte Harmonie, wovon 
die Örtliche in der Gefchlechtöfphäre fih nur als Nefler äußern 
mußte, krankhaft gemacht wurden. Der einzelnen hieher gehoͤ⸗ 
rigen Fälle waren folgende: 


1. Dystocia ab apoplexia. 


Eine 36jährige, Fräftige und vollblütige Frau, mit einem 
Habitus apoplecticus, erlitt gegen das Ende ihrer jetzigen Sten 
Schwangerfhaft, in der fie zu wiederholten Malen wegen mannich- 
facher Befchwerden Blut zu laffen genöthigt worden war, einen 
Anfall von ſchweren Convulſionen, von dem fie jedoch durch eine 
fhleunig angewandte antiphlogiftifhe Heilmethode hergeſtellt 
wurbe, von welcher Zeit an fie bis zum regelmäßigen Eintritt 
der Geburt wohl blieb. Ein mit den vorherfagenden Wehen fich 
einftellender geringer Blutabgang aus der Gebärmutter veran- 
laßte die Aufforderung an uns, dieſe Anomalie zu befeitigen. 
Bei unferer Unterfuchung fanden wir die Hämorrhagie gering: 
fügig, die Leidende dagegen im hohen Grade verftimmt und 
muthlos; wir verordnieten Pflanzenfäure und einen Vaginal⸗ 
fhwamm, worauf die Blufimg fehwieg und jede Gefahr entfernt 
zu fein fhien, um fo mehr als die Geburtöthätigfeit ausfegte. 
Am 6ften Juny, Abends, ungefähr 60 Stunden nach unferm 
erften Befuche, begann bei ungemein ſtarker Hige und Gewitter: 
luft, ohne alle Störung des Wohlbefindens, und unter Eröff: 
nung des Muttermundes von Neuem die Geburtsthätigfeit, wo— 
bei die anwefende Hebamme der Frau allein affiftirte. Alle Er- 
fheinungen verfprachen eine glüdliche Geburt, und die Kreißende 
wird nach ihrem Wunfche auf einen Geburtöftuhl gebracht, auf 
dem aber mit der Aten Mehe plöglich der Tod eintritt. Une 
fere jeßt abermals verlangte Ankunft hatte fich wohl um 4 
Stunde verzögert; die inzwifchen ‚angeftellten und von uns fort: 
gefegten Rettungsverfuche waren erfolglos geblieben; wir fchritten 
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fogleich zur Fünftlichen Entbindung, welche wir bei dem vols 
ftändig geöffneten Muttermunde leicht durch das Sprengen ber 
Eihäute und die. Anwendung der Geburtözange bewirkten: Das 
Kind war jedoch todt. 


Die beabfichtigte Section war unausführbar, da die Ver: 
wefung der Leiche fhon 20 Stunden nach dem Tode ungewöhn- 
lich ſtark vorgefchritten war. 


2. Dystocia e convulsionibus. 


Diefer Fall betraf eine 2Yjährige Frau bei ihrer 2ten Nie: 
berfunft; fie war im Allgemeinen ſchwaͤchlicher Conſtitution, und 
hatte lange Zeit am weißen Fluſſe gelitten. Schon bald nach 
dem erſten Eintritt der Wehen, geſellten ſich zu ihnen Zittern 
aller Glieder, welches ſpaͤterhin in Convulſionen uͤberging. Es 
wurde von uns gegen dies unverkennbare nervoͤſe Leiden mit 
Nutzen Valeriana und Castoreum gebraucht, worauf die Ge: 
burt innerhalb 9 Stunden durch die Kräfte der Natur vollendet 
wurde; aud das Wochenbett verlief günftig. 

3. Dystocia ex epilepsia. 

Eine 30jaͤhrige, fchon früher an Epilepfie leidende Frau, 
hatte, nachdem fie während ihrer Schwangerfchaft von Anfällen 
diefer Krankheit verfchont geblieben war, dad Unglüd, bei ihrer 
jeßigen Aten Niederfunft gegen dad Ende der 1ften Geburtspe⸗ 
riode von einem ftarfen Insultus epilepticus befallen zu wer: 


den, gegen deſſen Wiederkehr wir hinzugerufen, Valeriana und 


Artemisia verorbneten. Noch einmal kehrten die Krämpfe in 

geringerer Form und Ertenfität wieder, dann aber trat ein Zu: 

fland der Ruhe und des Schlafes von mehreren Stunden ein, 

worauf nad ungefähr 6 Stunden der Unterbrechung ber Ges 

burtöverlauf allmählig fortfchritt und im Ganzen in der Zeit 

von 40 Stunden gluͤcklich mit der Geburt eines Knaben endigte. 
8 * 


116 


4. Dystocia ex eclampsia, 


Diefe gefahrbrohenden, aus einem  fecundären Grgriffenfein 
des Nervenfyftems hervorgehenden Krämpfe beobachteten wir bei 
einer Erſt⸗ und zwei Mehrgebärenden im ber erſten Geburts— 
periode. Wir waren fo glüdlich, gleich nad den erften Anfällen 
die von und für bewährt gehaltene antiphlogiftifche Behandlung 
anwenden zu Eönnen, und hatten die Freude, nicht allein bie 
Mütter zu retten, fonbern auch die Geburt von der Natur allein 
beendet und 2 Kinder lebendig zur Welt kommen zu fehen. 


5. Dystocia e pneumonia 


Eine 25jährige zum Iten Male: gebärende Frau, welche bis 
zum Geburtdeintritte fchwere Arbeiten verrichtet und feit kurzer 
Zeit gehuftet hatte, wurde mit den beginnenden Wehen zu. gleicher 
Zeit von einer Pneumonie befallen. Eine ftarfe Venaͤſection, 
Nitrum ıc. verfchafften bald eine Milderung der Bruftzufäle, 
worauf nach einiger Zeit die unterbrochene Geburtöthätigkeit von 
Neuem ſich entwidelte, und ohne Hülfe der Kunft ein lebendes 
Mädchen geboren wurde; doc) mußte im Wochenbette abermals 
gegen die Lungenentzündung der ganze antiphlogiftifhe Heilap⸗ 
parat angewendet werden, ba bie Krankheit ſich bis m 14ten 
Tage binzog. 

6. Dystocia ab haemoptysi. 


Eben fo reichte die Anwendung der antipblogiflifchen Heil 
methobe bei der ten Niederkunft einer 28jährigen, ſchon feit 
längerer Zeit an Bluthuften leidenden Frau aus, die Geburt 
eines lebenden Knaben zu bewirken. Auch hier verlief dad Wo— 
chenbett nach Verhältniß der Umſtaͤnde günftig. 


7. Dystocia e phthisi. 


Eine Wiaͤhrige, ſeit einem Jahre verheirathete Frau, von 
mittler Groͤße und graciler Conſtitution, war mit 18 Jahren 
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zum Iſtenmale und in der Kolge unregelmäßig menftruint worden, 
wozu fi feit Jahren ein Huften gefellt hatte, ber anfangs trok⸗ 
ken, ſpaͤterhin aber mit einem Schleimauswurf verbunden war. 
Da dieſe Zufaͤlle in dieſer ihrer erſten Schwangerſchaft bedeutend 
zunahmen, und auch Heiſerkeit und bedeutende Abmagerung hin⸗ 
zutraten, ſuchte ſie ſchon in der letzten Zeit derſelben bei uns 
Huͤlfe. Bei ihrer Aufnahme war die Phthisis tracheali:* con- 
elamata unverkennbar, weshalb wir uns auch nur auf Milde 
rung ber einzelnen Zufälle beſchraͤnken konnten. Es rüdte unter 
Zunahme aller Leiden das regelmäßige Ende ber Schwangers 
fchaft heran, und mit demfelben der Eintritt der Geburt. Faſt 
unerträglich wurden nun die Refpivationsbefchwerben, welche der 
Kranken weder das Sitzen noch Liegen geftatteten und den Tod 
durch Erſtickung herbeizuführen drohten. Uns fchien die Tinet. opii 
benzoica in Verbindung mit Hautreizen angezeigt, unter deren 
Anwendung in der Nacht vom 14ten bis 15ten July die erfte 
Geburtöperiode verlief, worauf nach Abgang der Fruchtwäler 
die Leidende in aufrechter Stellung fehr fehnell einen lebenden 
jedoch dürftig genährten Knaben gebar; die Placenta ging zwei 
Stunden ſpaͤter freiwillig ab. Von jest an verfchlimmerte fich 
jedoch der Zuftand der Wöchnerinn fo, daß fie am 19ten July 
verfchied. — Die Section des Leichnams ergab die geröhnliche 
Zerftörung der Nefpirationsorgane der an Luftröhrenfchrwindfucht 
Berftorbenen; die Gebärmutter hatte ſich nach Maaßgabe der 
Zeit regelmäßig zuruͤckgebildet. 

Mehrere andere in dieſe Klaffe gehörige Geburten waren 
mit andern bebeutenderen Gomplicationen, ald Schieflage der 
Frucht ıc. verbunden, und werben deshalb nach Verſchiedenheit 
der letzteren an dem betreffenden Stellen erwähnt werben. 
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U. Dystocia a foetus.conditione vitiosa. 
A) Dystocia ab ovi solutione praematura. 


Im Ganzen beobachteten wir 27 vorzeitige Geburten, von 
denen 9 zur Klaffe des Abortus, 6 zu dem unzeitigen und 12 
zu dem frübzeitigen gehören. 

Was die Entftehungsart der 9 Fehlgeburten betrifft, fo glauben 
wir 3mal eine traumatifche annehmen zu müflen, in 2 Fällen 
dagegen bie Urſache der Unterbrehung der Schwangerfchaft in 
Krankheiten, die den: Ernährungsproceß tief verlegten, namentlich 
in inveterirtem Wechfelfieber und deren Folgen, und in den 
übrigen Fällen in Adynamie und großer Meizbarfeit der Ges 
barmutter -fuchen zu dürfen. — Der Berlauf diefer f. g. Fehl: 
geburten wich von dem ihnen gewöhnlichen in Feiner Beziehung 
befonderd ab, und die Mütter genafen von ihren Unfällen bald. 

Von den übrigen 18 vorzeitigen Geburten lag bei 8 In: 
bividuen, 4 Erſt- und eben fo vielen Mehrgebärenden, ie Ur: 
fache des früheren Eintritts auf Seiten des Kindes, welches 
durch feinen Untergang den Verlauf der Schwangerfchaft ſtoͤrte. 
Ad Urfachen des vorzeitigen Abfterbend glauben wir annehmen 
zu dürfen, daß in 2 Fallen Abortiva gebraucht fein, und dieſe 
ihre unmittelbare Wirkung zwar verfagt, aber eine fehlerhafte 
Ernährung der Frucht herbeigeführt haben mochten; in einem 
andern Falle dagegen fchien eine veraltete fuphilitifche Dyscrafie, 
und in den übrigen überhaupt mangelhafte Ernährung durch ties 
fes Unterleibsleiden der Mütter obgewaltet zu haben. Merk: 
würdig iſt ein Fall dadurch, daß eine Z38jaͤhrige Frau in ihrer 
erften Ehe 5 Kinder ausgetragen und lebend geboren, dagegen 
in der jegigen 2ten Ehe bereitö eben fo viel Früchte mit der 
2iften oder 28ften Schwangerſchaftswoche tobt geboren hatte. Die 
fhon oben angebeutete Perfon, welche vor 4 Jahren ſyphilitiſch 
angeftedt worden war, hatte auch bereits feit dieſer Zeit 4 ab: 
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geftorbene Früchte vorzeitig geboren. Bei einer jungen Erſt⸗ 
gefchwängerten aͤußerte fich ein fehr hoher Grad von Geſchlechts⸗ 
trieb, welcher auch im Wochenbette in Nymphomanie überging. 


In diefen 8 Fällen endigte 6mal die Geburt mit voranges 
hendem Steiße, und nur 2mal mit vorangehendem Haupte, ob: 
gleich urfprünglih Imal von und Kopflage beobachtet worden 
war. In dem einem Falle nämlich bot fich unferer Aufmerk⸗ 
ſamkeit eine Selbftwendung der abgeftorbenen Frucht dar; in 
wie vielen von den übrigen diefer Act der Natur unferer Beob⸗ 
achtung entgangen fein möge, bleibt ungewiß; ficher liegt aber 
die Erklärung der Urſache, warum vorzeitige Früchte fo häufig 
mit dem Steiße voran, gleichviel ob lebend ober tobt, geboren 
werben, in diefem Proceffe. Der hieher gehörige Geburtöverlauf 
ift folgender: 


Eine 24jährige Erftgefchwängerte, eine fehr robufte Perfon 
von ſchoͤnen weiblichen Formen, welche, im Verdachte ſtehend, 
Abortiva gebraucht zu haben, uͤber Schmerzen im Unterleibe 
klagte, und ſeit 6 Wochen keine Kindesbewegungen mehr em⸗ 
pfunden haben wollte, befand ſich in der ZOften Schwanger⸗ 
ſchaftswoche, ald durch 8 Tage die Wäffer nach und nach von 
ihr abgingen und die Schmerzen heftiger wurden. Die innere 
Unterfuhung am 16ften Februar Nachmittags A Uhr zeigte in 
dem ſich langfam eröffnenden Muttermunde die vorliegenden, 
ſtark über einandergefchobenen Scheitelbeine, dad untere Seg— 
ment unnachgiebig, den Gebärmuttergrund dagegen ſtark con: 
trahirt. Bei einer fpäterhin um 11 Uhr Nachts angeftellten Uns 
terfuchung fühlte man den Rüden des Kindes vorliegend, Fonnte 
jedoch wegen der feften Umfchnürung der Gebärmutter um feinen 
ganzen Körper an die Ausführung der Wendung nicht denken. 


Es wurde Opium gereicht, und darauf bald nad Mitter: 
nacht der Steig im Muttermunde gefühlt, der auch nun bei 


120 


diefer um 3 Uhr Morgend beendigten Geburt der vorangehende 
Theil blieb, Sämmtliche Eytheile waren fehr faul. 

Der Geburtöverlauf war in allen Fallen im Allgemeinen 
fhmerzhaft, langſam und erſchuͤtternd, da die. Thätigkeit der 
Gebärmutter faft immer alienirt und frampfhaft war. Nichts 
deftoweniger glichen dieſe und die allgemeine Verſtimmung ſich 
im Wochenbette aus. Nur eine Perfon verfiel in Nymphomanie, 
und mußte, wegen ber Unzulänglichfeit ihrer häuslichen Verhälts 
niffe, an eine Krankenanftalt abgegeben werben, wogegen eine 
andere gleich nach der. Geburt einen atonifhen Gebärmutterbluts 
fluß erlitt, aber von uns geneſen entlaffen werden konnte. 

Bei zwei andern Mehrgefchwängerten erfolgte der Eintritt 
der unzeitigen Geburt in der 2Often Schwangerfhaftäwoche unter 
ziemlich heftigen Blutungen durch traumatifhe Veranlaffung, wos 
dur wahrfcheinlic die theilweife Löfung ber Placenta bewirkt 
worden war. Die BVerlegungen entftanden in dem einen Falle 
angeblich dur dad Mangeln (Rollen) der Wäfche, und in dem 
anderen durch Mißhandlungen. Im erfteren Falle Fam das Kind 
todt mit dem Steiße voran, im Iebteren zwar lebend in Verbin: 
dung mit fämmtlichen Eytheilen zur Welt, farb jedoh aus 
Mangel an Reife nach wenigen Stunden. Auch diefe beiden Müt: 
ter erholten fich bald von ihrer Schwäche und genafen vollfommen. 

In den zulegt zu erwähnenden 8 übrigen vorzeitigen Ges 
burten ging ‚die Anomalie von der Irritation der Gebärmutter 
aus, welche nicht felten durch allgemeine fchädliche Potenzen mehr 
oder weniger fchnell confecutiv herbeigeführt worden war. 

So fahen wir diefe vorzeitige Geburt zweimal ald Folge 
eines heftigen Schredes, einmal durch allgemeine Wafferfucht, 
einmal durch Wechfelfieber im Paroxysmus beffelben, ein anders 
mal durch ein heftiges, den Ausbruch von Poden begleitendes 
Fieber, einmal ald Folge von Bluthuften und.beginnender Abs 
magerung entftehen, fo daß nur im zwei Fallen als Urfache eine 
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protopathifche Schwäche und Reizbarkeit der Gebärmutter anzu⸗ 
zunchmen übrig bleibt. Die Mehrzahl der Kranken waren 
Mehrgeſchwaͤngerte. 

Der Geburtsverlauf und ſeine Folgen waren ſehr verſchie⸗ 
ben, weshalb eine mehr ſpecielle Beſchreibung derſelben noth: 
wendig wird. R 

Am 2öften Februar empfand eine Eräftige, gefunde und 
- blühende Ehefrau in der 28ften Woche ihrer erften Schwanger 
. Schaft, nachdem fie einige Tage zuvor Über Kopf, Kreuzfchmerzen 
und Uebelkeiten geflagt hatte, einen heftigen Froft, dem nach 
einer Stunde brennende Hiße und mit dieſer Geburtöfchmerzen 
folgten. Ein plöglih zu diefen Erfcheinungen fich gefellender 
Blutfturz aus der Gebärmutter, fo wie dieſem vorangegangene 
GSonvulfionen des ganzen Körpers, veranlaßten unfere Gegens 
wart, Wir fanden jedoch bereit3 die Blutung verfchwunden, und 
beobachteten den Verlauf der Geburt des Kindes mit dem Kopfe 
voran, der im Ganzen gegen 8 Stunden erforderte. Der fich 
unmittelbar nach Ausftoßung des Kindes erneuernde ſtarke Bluts 
verluft machte die kuͤnſtliche Löfung ber zum größten Theile noch 
wenig abhärirenden Placenta nöthig, worauf die Blutung ſtand. 

Das Kind gab nur ſchwache Lebenszeichen und ſtarb fehr 
bald. Das Fieber bei der Wöchnerinn dauerte in feiner Heftig- 
Feit auch nach der Geburt an, bis am Zten Tage des MWorhen- 
bettes die Varioloiden in großer Menge ausbrachen, von welcher 
Zeit an die Befferung fchnell vorfchritt. 

In derfelben Schwangerfchaftszeit gebar eine 30jaͤhrige Schif 
fersfrau, nachdem fie mehrere Monate vorher an einem Mechfel« 
fieber und einer fpäterhin fich hinzugefellenden allgemeinen Waf- 
ferfucht gelitten hatte, im Anfalle des Fiebers ohne Vorboten 
und fonftige Schmerzen ganz unerwartet. und plöglich in dem 
Augenblide, ald fie im Begriffe war, dad Bebürfniß, zu Stuhle 
zu gehen, in ber Stube über einem kleinen Wafchfaffe zu be: 
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friedigen, ein lebendes Mädchen fammt den Nachgeburtötheilen. 
Daffelbe endete jedoch fehr bald fein Leben, nachdem es der To⸗ 
deögefahr, im Waſſer umzufommen, durch eine dritte anweſende 
Perfon entzogen worden war. — Auffallend ſchnell genas die 
Mutter im Wochenbette fowohl von dem Fieber als der Waffer- 
fucht, ohne daß wir einen bedeutenden Heilapparat anzuwenden - 
nöthig hatten. 

Eine andere Frau von 25 Jahren und leucophlegmatifchen 
Anfehen, die in ihren früheren 3 Schwangerfchaften an oͤdema⸗ 
töfer Gefhwulft der Füße, ‚in ihrer jegigen aber an allgemeiner 
Hautwafferfuht, und ganz befonderd an Dedem der großen 
Schaamlefzen gelitten hatte, empfand am en Novbr. in ber 
37ſten Woche ihrer Schwangerfchaft leichte Geburtöfchmerzen, 
unter denen fich fehnell die Geburtswege eröffneten und der Sins 
deskopf gegen den Ausgang der Scheide fich fortbewegte. Hier wurde 
jeboch derfelbe durch jene oben bemerkte wäßrige Gefchwulft der 
Schaamlefzen aufgehalten, worauf die Wehen aͤußerſt fchmerz- 
haft wurden, und ſich bei ihrem jebesmaligen neuen Eintritte mit 
Zittern der Glieder vergefellihafteten. Schon war man im Be: 
griff, die Zange anzuwenden, als plößlich die Gefchwulft einer 
Schaamlefze borft und die Geburt faft augenblidlich beendigt war. 
Das Kind war fchlecht genährt, und ftarb wie die früheren Kin- 
der nach wenigen Tagen. Die Wöchnerinn litt noch bedeutend, 
da ein großer Theil der Schaamlefzen brandig wurde, und er- 
holte ſich nur langfam. x 

In den beiden Fällen, in welchen die Frühgeburt unmittel= 
bar nach einem heftigen Schred erfolgte, wurde ein 35woͤchentliches 
lebendes Mädchen mit vorangehendem Steiße in 12 Stunden, 
und ein lebender 3Qwöchentlicher Knabe in Kopflage in 24 Stun: 
den geboren, welcher leßtere jedoch nad) 3 Zagen flarb. 

Eine WBjahrige, umverheirathete Perfon, welche in dieſer 
ihrer erften Schwangerfchaft an mehreren Unfällen von Haemopto& 
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gelitten hatte, empfand am Sten Novb. in der 34ften Schwanger: 
fchaftswoche, ohne alle Veranlaffung, die Vorboten zur Geburt, 
die, über 24 Stunden andauernd, endlich ‚einen heftigen Gons 
geftivzuftand nach den Lungen veranlaßten. Jetzt erft hinzuge- 
rufen öffneten wir eine Aber und reichten Nitrum. Allmählig 
rüdte die Geburt vor, und ed wurde, 59 Stunden nach dem 
erften Eintritte der Wehen, ein munterer Knabe geboren,’ welchem. 
3 Stunden fpäter ein Zwillingsbruder folgte; beide Kinder famen 
mit dem Kopfe voran zur Welt und blieben am Leben; die Nach: 
geburten waren getrennt. 


In den beiden andern Fällen, in welchen wir eine örtliche, 
primäre Verſtimmung der Gebärmutter annehmen müffen, wurde 
in der ZOften Schwangerfchaftswoche ein lebender Knabe in Kopf: 
lage binnen 9 Stunden, und ein lebendes Mädchen in der Z6ften 
Woche der Schwangerfchaft in einem Zeitraume von 6 Stunden 
mit vorangehendem Steiße geboren. 


B) Dystocia ab infantis mole - 


Megen ungewöhnlicher Kindesgröße bei fonft normalen, räum: 
lichen Bedenverhältniffen, wurde in 5 Fallen die Anwendung der 
Zange nothwendig, wobei wir fpäterhin fanden, daß die Köpfe 
nicht allein fehr ftarf angefchwollen, fondern auch in ihrer Ver: 
knoͤcherung weiter, wie fonft, vorgefchritten waren. 

Nur Zmal war diefer Theil der vorangehende; nach 36=, 
48j= und 72ftündiger Geburtsdauer wurde die Zange an den— 
felben applicirt und die Geburt von 3 Knaben beendigt. 

Einmal lag der Steiß vor und war bis zum Bedenaus- 
gange vorgeruͤckt; da aber nach einer 48ſtuͤndigen Geburtöthä- 
tigfeit die Kräfte fchmanden, fo legten wir, zu Huͤlfe gerufen, 
auch hier zunächft an den Steiß, und fpäterhin noch einmal an 
den Kopf die Zange an, und förderten dadurch -ein lebendes 
Mädchen zur Welt. 
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In dem 5ten Falle was in einem Zeitraume von 8 Stun 
den die Geburt eines Knaben mit vorangehenden Füßen fo weit 
von 'einer Hebamme beforgt , daß der ganze Körper geboren und 
nur der Kopf noch im Becken feden geblieben war. Erft nach 
vielen vergeblichen Bemühungen, denſelben zu entfernen, wurde 
an von auswärts zu erlangende Hülfe gedacht. Bei unferer um 
4 Stunden verfpäteten Ankunft war das Kind bereits abgeftorben 
und wurde von und vollftändig zu Tage gefördert. 

Einer der lebend gebornen Knaben zeigte vom Iten Tage 
an auf dem bintern obern Theile des rechten Scheitelbeines eine 
Blutkopfgefhwulft, welche durch eine reizende Behandlung in 
einem Zeitraume von 14 Zagen geheilt wurde. Die Mütter 
litten in der Regel an entzlndlicher Reizung der weichen Ge: 
fchlechtötheile,. wurden jedoch nach 14 Tagen ſchon geheilt aus 
unferer Behandlung entlaffen. 


C) Dystoecia ab infantis monstrositate, e 

Eine 42jährige Ehefrau von mittler Größe, fchwächlicher 
Conjtitution und phlegmatiſchem Zemperamente, hatte früher 6 
Schwangerfchaften und Geburten glüdlich uͤberſtanden, als fie 
im Anfange diefer jetzigen Schwangerfchaft von Kräße angeftedt 
“wird, welche fich erft in der Hälfte derfelben verliert, nach welcher 
Zeit fie uͤber eine gewiffe Unbehaglichkeit in der Gegend bes 
Fundus uteri Elagt, welche nicht felten in ſchmerzhafte Em- 
pfindungen ausartet. Sie hatte am 23ſten Märg, nach ihrer 
Rechnung in der 40ſten Schwangerfchaftswoche ‚ bereitö feit zwei 
Stunden das Kind mit vorangehendem Steiße bis auf den Kopf 
geboren, ald unfere geforderte Hülfe anlangte. Die Entwide: 
lung des fehr großen Kopfes war fchwierig und Fonnte nur 
durch die Zange bewirkt werden; der ganze Geburtöverlauf hatte 
24 Stunden gedauert. 
Das tobte Kind zeigte einen bedeutenden Wafferfopf, Spina 
bifida und Klumpfüße; die Lange feiner Nabelfchnur betrug 
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8 Zoll, und die Nachgeburt war von länglicher Form, bebeuten- 
der Größe und hatte in ihrem Parenchym fefte leberartige 
Knoten. — Das MWochenbett verlief günftig. 


D) Dystocia ex infantis situ vitioso. 


Diefe Anomalie beobachteten wir 16mal, und zwar war 
15mal die Schulter und Imal die Hüfte der vorliegende Theil. 


1. Situs ad humerum, 

Als Urfache der Schulterlage glauben wir in einem Falle 
engen Eingang des Bedens, in drei Fallen fehlerhafte Neigung 
deffelben, eben fo oft Schieflage der Gebärmutter und Bmal 
Schiefheit derfelben annehmen zu dürfen. Wir find innig uͤber⸗ 
zeugt, daß für die Behandlung der Schieflagen ded Kindes, und 
namentlich für die Wahl der Ausführungsart der Wendung nur 
aus einer fchärferen Diagnoftif ihrer Entftehung im gegebenen 
Falle wahres Heil zu erwarten ftehe, und werben deshalb die 
einzelnen Fälle nach ihren Urfachen zufammenftellen. — Die Er: 
kenntniß einer Schieflage ift bisher genligend gewefen, den Ge 
burtähelfer zur Ausfthrung der Wendung zu*veranlaffen, gleich- ' 
viel aus welcher Urfache jene hervorgegangen war; daher Fam : 
es denn auch oft, daß er, ftatt die Geburt beendigen zu helfen, 
Rüdfchritte machte, indem er nicht felten z. B. bei der Wen: 
dung auf den Kopf, den die Natur Fur; vorher durch große Ans 
firengung zur Seite gefchoben hatte, um einen, dem Beden 
mehr correfpondirenden Theil vorangehen zu laffen, dieſen wies 
derum vorlagerte und die Natur abermals zur Miederholung 
diefes Actes gleihfam zwang. Nichts deftoweniger beflagt ſich 
der -Geburtshelfer diefe Wirkſamkeit der Natur gänzlich verken— 
nend und ſchwaͤchend, über die Hartnädigkeit mit der fie Das 
Kind in bie frühere Schieflage wiederum zurüdführt. Wie ver: 
ſchieden wird nicht die Behandlung derjenigen Schieflage des 
Kindes, welche von Schieflage des Uterus herruͤht, von jener 
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fein müffen, die aus einem deformen Beckeneingange oder einen 
Wafferkopfe des Kindes refultirt? Wenn es im erften Falle 
wünfchenswerth und leicht ausführbar ift, die Wendung auf den 
Kopf zu mahen, fo wird viefelbe Operation in den leßtern 
Fällen nicht allein fchwierig und unnüß, fondern fogar im’ größ: 
ten Grade nachtheilig fein, da wir unter ſo bewandten Umftänden 
alddann noch fpäter zum großen Nachtheile beider Individuen 
gezwungen fein werben, unfere Zuflucht zu einer andern Encyeirefe 
zu nehmen. 

Es wäre beshalb wohl wuͤnſchenswerth und an der Zeit, 
daß wir anfingen über die Urfachen der Schieflagen beffere Beob- 
achtungen zu machen, und fie in jebem gegebenen Falle zu diag⸗ 
nofticiren, damit dies empirifche Verfahren in diefer Angelegen: 
heit endlich einmal aufhörte. Wigand hat hier den Weg geöff: 
net und wenigftens eine verfchiedene Wendungsmethode ange: 
geben, zu der er leider die Inbicationen nur aus unmefentlichen 
Nebenniomenten ber Geburt z. B. dem Abfluffe der Waͤſſer ꝛc. 
entnahm. Schreiten wir weiter vorwärts und beflimmen wir 
diefelben aus der Natur der Anomalie! Wir find feft überzeugt, 
daß man in fpäteren Zeiten bei einem mehr rationellen Verfah⸗ 
ren die Schieflagen auf noch einfachere und weniger beläftigende 
Weiſe, als die Seitenlage ift, befeitigen wird. 

Wir koͤnnen leider Fühn behaupten, daß die Geburtöhülfe 
in ihrer Ausbildung noch weit hinter ihren Schweftern, der Me: 
dicin und Chirurgie, zuruͤckſteht, und in manchen Beziehungen 
feit Tanger Zeit wefentlid), wie z. B. über den fraglichen Gegen: 
ftand, fo gut wie nichts hinzugefügt hat. Prüfen wir felbft un— 
fere neueften Werke über geburtshülfliche Operationslehre, was 
enthalten fie wefentlic wohl Neueres, ald was’ uns bereits feit 
Sahrhumderten befannt it? Denn einen neuen Handgriff, eine 
andere Sprache, eine neue Eintheilung oder eine reich ausge: 
ftattete Litteratur wird man doch wohl nicht als eine Bereicherung 
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oder wefentliche Verbeſſerung betrachten wollen! Der Chirurg 
unterfcheidet fhon das Fußgefhwür nach feinen wefentlichen Dif- 
ferenzen und mobificirt nach dieſen feine Heilmethode, und uns 
fcheint es noch zu genügen, die Anomalie im Allgemeinen zu 
erfennen, um ein und bafjelbe Mittel anzuwenden! Und dennoch 
welch ein Unterfchied zwifchen einem Zußgefhwür und dem Leben 
zweier Individuen! 


Wir wiffen fehr wohl, daß diefe Angelegenheit nicht leicht ab⸗ 
zumachen .ift, und daß Generationen dazu gehören um Erfah: 
rungen darüber zu fammeln, welche die Bafid neuer Lehrfäße 
bilden follen; aber das glauben wir wenigftens wünfchen zu 
koͤnnen, daß diefer Gegenftand endlich von einer mehr rationellen 
Seite aufgefaßt werde, und daß fich das Beftreben äußern möge, 
zu dem gewünfchten Ziele zu gelangen. 


Doc genug hiervon, da das bisher Gefagte fchon die all- 
einige Abficht Überfchreiten möchte, den Wunfch zu einer befferen 
Bearbeitung der Wendung zu veröffentlichen. 

Was nun die befondere Art der Schulterlage in den von 
und beobachteten Fällen betrifft, fo bemerken wir folgende : 

1. linfe Schulter in der Mittellinie de Bedend, Haupt nach 
recht3, Füße nach links: 12mal. Da bei diefer Lage die vor- 
dere Fläche des Kindeskoͤrpers nach rechts und hinten gewandt 
ift, und dies Lageverhältniß der erften Hauptslage entfpricht, 
jene auch aus dieſer hervorgegangen fein muß, fo nennen wir 
diefe Art der Schulterlage auch die erfte; 

2. rechte Schulter in der Mittellinie ded Beckens, Kopf nach 
links, Füße nach rechts: Imal. Aus oben angeführtem Grunde: 
te Schulterlage; 

3. linfe Schulter in der Mittellinie ded Beckens, Kopf nach 
linfs, Süße nach rechts: 1mal. Aus eben demfelben Grunde: 

- te Schulterlage. ' 
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In diefen 15 Fällen von Schieflage des Kindes wurde mit 
gluͤcklichem Erfolge für beide Theile Smal die Wendung auf den 
Kopf verrichtet, und zwar Imal durch feitlihe Lagerung nach 
Bidand, und 2mal durch unmittelbare manuelle Einwirkung 
auf den Kindeskopf. In 4 dieſer Falle reichten die Kräfte der 
Natur zu Ausftogung der Frucht hin, in dem Sten mußte das 
gegen wegen entftandener Hamorrhagie die Zange noch benußt 
werden. 

Bei den. Übrigen 10 Schieflagen wurde die Wendung auf 
einen Fuß ‚ und zwar Ymal auf den linken und 1mal auf den 
rechten verrichtet, welcher Operation wir in 5 Fällen die manuelle 
Ertraction, 1mal verbunden mit der Application der Geburtös 
zange an ben Kopf folgen liegen, in ben übrigen und aber mit 
der Löfung der Arme und der manuellen Entwidelung des Kop—⸗ 
fes, wenigftend mit einer theilweifen fünftlichen Unterſtuͤtzung 
diefer Akte, begnügen Eonnten. — Von den auf diefe Weiſe zur 
Welt beförderten Kindern ftarb eins unter der Geburt, die übrigen, 
von denen einige apoplectifch fcheintobt geboren wurden, blieben 
am Leben. : 

Was die Verbindung der Wendung mit der manuellen Er- 
traction an den Füßen betrifft: ſo glauben wir, daß die ältere 
Vorfchrift, beide Operationen ſtets vereint bei Schieflagen in An: 
wendung zu bringen, eben fo unzwedmäßig fei, ald bes Grund: 
faß einiger neueren Geburtöhelfer, nach beendigtem Wendungsge⸗ 
ſchaͤft ſtets die Ausftoß.ng der Frucht der Natur zu überlaffen. 
Nach unferer Erfahrung giebt es Falle, bei denen die Geburt des 
jest in regelmäßiger Lage fich befindenden Kindes eine fernere 
fünftliche Hilfe durchaus verlangt, dagegen andere, wobei dies 
Gefchäft der Natur allein und zwar mit großem Vortheil uͤber⸗ 
laffen bleiben Fann. — Schon ber Umftand, daß bei den Alten 
der Gebrauh, die Ertraction der Wendung fogleich folgen zu 
laſſen, fo allgemein war und fich fo lange erhalten hat, follte 
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uns die Ueberzeugung geben, daß dieſes Verfahren recht oft noth: 
wendig fei, und zwar-um fo mehr als jene vorzugsweiſe auch 
die Erfahrung als Lehrmeifterinn benugt haben. Wir haben 
leider felbft nicht immer dieſen Verdacht gehegt, und die künft: 
liche Herausbefoͤrderung ded Kindes, geſtuͤtzt auf die Autorität 
berühmter Namen, welche der Naturhülfe unzweifelhaft ver: 
trauen, unterlaffen; allein ed hat zum: Glüd eine traurige Er: 
fahrung bingereiht, und wiederum mit Modificationen zur alten 
Verfahrungsweiſe zurüdzuführen. Wie in. aller Welt kann man 
auch glauben wollen, daß bie. organifche oder dynamifche Ver: 
änderung der Gebärmutter, welche die Schieflage ded Kindes er: 
zeugte, durch Eünftliche Verbefferung diefer nun auch plößlich 
gehoben fein könne, ſo daß dieſes Organ- jest regelmäßig zu 
wirken im Stande wäre. Die Wirkung -beffelben in einer 
von der Mittelinie des Beckens abweichenden Richtung mußte 
ja eben die Schieflage des Kindes erzeugt haben, und bleibt 
nad der Wendung defjelben eben fo. unverändert und zu feiner 
Fortbewegung durch dad Beden ungeeignet, als dies früher der 
Fall war. Beweifen jene Fälle, bei denen bie Urfache der Schief: 
lage bie erwähnte ift, und der Kopf, auf den die Wendung vor 
Kurzem gemacht wurde, oft unter einer Wehe wiederum: in bie 
alte anomale Bewegung zurücweicht, dieſe Behauptung nicht 
auf eine unwiderlegbare Weife? Führten wir bei, der Wendung 
auf die Füße diefe und den Steiß nicht in das Becken hinein, 
und erhielten fie nicht dadurch einen Stuͤtzpunkt der eine Ber: 
fchiebung zur Seite mechanifch unmöglich macht, fo würden wir 
auch bei diefer Wendungsart ein Gleiches zu beobachten Gele: 
genheit ‚haben, und oft fehnell die Fußlage in eine Hüftlage ums 
gewandelt fehen. 

Zur Vermeidung von Mißverftändniffen müffen wir bier 
noch fürzlich bemerken, daß wir die Bildung der Schieflagen bes 
Kindes aus einer fehlerhaften Entwidelung der Gebärmutter und 
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ihrer- anomalen Gontraction: nicht auf die. Zeit ber - Geburt bes 
ſchraͤnken, fondern mehr ober weniger: auf eine längere Zeit ber 
Schwangerfchaft,. und vorzugsweife auf, den. legten Monat ber: 
felben ausdehnen, in welchem nach unferer- innigften Ueberzeus 
gung dieſes Organ fich ‚nicht fenft, fondern fidy mächtig im feinen . 
Wandungen zu contrahiren beginnt. Der Einwurf, daß eine 
ſolche Gontraction die Gebärmutterhöhle nothwendig verringern 
müffe, und die Verfleinerung derfelben mit dem fich vergrößern 
den Kinde-im Widerfpruche ſtehe, wird durch die Thatfache wider: 
legt, daß die Menge des Fruchtwafjers in diefer Periode abnimmt. 
Und welchem Umftande Fönnte denn auch wohl beffer das Feſt⸗ 
fteben, die Unbeweglichkeit des im Scheidengrunde fühlbaren Ko: 
pfes zugefchrieben werden, als dem drüdenden Einfluffe des ſich 
mit feinen Enden gegenfeitig nähernden Uterus? Wir Fönnen des: 
halb der Behauptung Ritgen's, daß fich das untere Gebär- 
mutterfegment bei der Geburt durch Gontraction erhebe, nicht 
allein für diefe Zeit, fondern auch für die 4 Iegten Wochen der 
Schwangerfchaft beiftimmen. 

Ueberhaupt fürchten wir, daß die Maſſe bei Geburtöhelfer 
noch immer nicht ber Gebärmutter die große, lebendige Kraft ein- 
räume, die ihr. gebührt, und fie nicht als eins der reizbarften, 
ſchnell und Fräftig reagirenden Organe, wie fie es doch ift, an= 
fehe. Nach unferer Ueberzeugung hängt auch vorzugsweiſe die 
Lage des Kindes von dem Verhalten der Gebärmutter ab; ihre 
Formation, ihre Thätigfeit, Geftalt u. f. w. find gewiß die Haupt: 
bedingungen in diefer Beziehung; denn wir Fönnen uns nun ein: 
mal nicht davon überzeugen, daß die Stellung der Schwangern, 
oder wie Dubois behauptet, der Inftinft des Kindes, oder gar 
fein Bebürfniß, Licht zu fuchen, oder die überwiegende Schwere 
des Kopfes, oder der Sig der Placenta unmittelbar auf die Lage 
des Kindes einen entfchievenen Einfluß haben. 
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Noch muͤſſen wir hinzufügen, daß alles dad, was hier von 
der Verbindung ber in Rebe fiehenden Operationen oben gefagt 
worben ift, fih nur, wie es fich wohl von felbft verfteht, auf 
die Schieflegen des Kindes ohne Gomplicationen, und namentlich 
oßne folche, die an und für fich eine Befchleunigung gebieten, 
und bei denen daher nie eine abweichende Meinung über die ge: 
‚meinfchaftliche Anwendung beider hat Statt finden Fönnen, bes 
zieht. — Wir üben die Wendung in allen jenen Fällen allein 
aus, bei denen das organifche und dynamiſche Verhältniß der 
Gebärmutter ungetrübt ift, verbinden dieſe Operation aber mit 
der Finftlichen Ertraction des Kindes an den Füßen da, wo 
jenes Berhältniß fo geftört und verleßt ift, daß feine Befeitigung 
durch die Kunft zur Zeit unmöglich ift, und glauben durch ein 
folches Verfahren das Gute beider Vorfchriften, der älteren wie 
der neueren, befolgt, und das Nachtheilige derfelben vermieden zu 
haben. Nicht allein a priori, fondern ganz befonders auch durch 
die Erfahrung feheint daffelbe gerechtfertigt zu werden. 


Die einzelnen Fälle waren folgende: 
a) Schieflage aus rhachitifcher Beckenform. 


Eine Fleine, vollblütige Ehefrau von zufammmengefchobener 
Geftalt, 32 Jahr alt, welche ſchon früher 3 fehwierige Geburten 
glüdlich Überftanden hatte, war ıbereits feit 12 Stunden Freißend 
gewefen, als die Hebamme eine Schieflage des Kindes entdedte 
und unſre Gegenwart gewünfcht wurde, Wir fanden bie linfe 
Schulter des Kindes vorliegend, den Rüden deffelben nach ‘vorn; . 
die Gebärmutter war auch außer der Wehe ziemlich contrahirt 
und äußerte während berfelben eine ungewöhnliche Kraft in ihren 
Zufammenziehungen; eben fo deutlich war das Hervorfpringen - 
des Promontorii und eine ziemlich ftarke Inclination des Bek— 
. fens wahrnehmbar. — Es wurde fchnell und nicht ohne Anſtren⸗ 
gung die Wendung auf den linken Fuß verrichtet, dann die Aus: 
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ftoßung der Frucht bei den Fraftigen Wehen bis zum Kopfe ber 
Natur überlaffen, diefer Ießtere jedoch wegen der Enge der obern 
Bedenapertur unter manueller Kunfthülfe herausbefördert. Das 
Kind Fam .fcheintodt zur Welt, wurde aber vollfommen belebt; 
die Mutter litt im Wochenbette an Metritis. 


b) Schieflagen aus anomaler Bedenneigung. 


Eine Wjaͤhrige Ehefrau hatte früher ein Kind in Steißlage 
geboren, und befand fih, als wir zu Hülfe gerufen wurden, 
ſeit 36 Stunden in Geburtöfchmerzen. Die Unterfuhung ergab 
eine flürmifche Action der Gebärmutter, welche fchief nach links 
lag, eben fo das Beden nad) links geneigt, den Kindesfopf auf 
dem rechten Schaufelbeine aufliegend, den Muttermund voll 
kommen geöffnet und durch die Eyhäute die pulfirende Nabel: 
fehnur wahrnehmbar. Es wurde eine Ader geöffnet, alsdann 
die Gebärende auf die rechte Seite gelagert, und nach dem kuͤnſt⸗ 
lichen Wafferfprunge der Kopf durch hebelartige Benugung ber 
eingeführten Hand in den Beckeneingang geführt, während die 
Nabelfchnur nach links und oben dirigirt worden war. Die 
naͤchſten Eräftigen Wehen trieben den Kopf tief hinab, worauf 
die Kreißende wiederum die Rüdenlage annahm, und einen aus: 
getragenen, lebenden Knaben gebar. Die Wöchnerinn blieb gefund. 


Eine andere IYjährige Ehefrau, welche 2 Mal leicht und 
glüdlich geboren hatte, ſtets geſund gewefen war, aber nur eine 
fehr Fleine verfchobene Figur, und eine fehr ſtarke Bedenneigung 
nad vorn, und einen daraus hervorgehenden Haͤngebauch dar⸗ 
bot, ließ bei ihrer jetzigen Zten Entbindung , welche bereitd gegen 


40 Stunden gedauert hatte, nach abgeflofjenen Wäflern die vor: 


liegende linke Schulter mit nach vorn gerichtetem Rüden des 
Kindes wahrnehmen. Hinzugerufen befchloffen wir fogleich bie 
Wendung auf den linfen Fuß, welche einer unferer Zuhörer, 
Herr Dr. Kurſawa, verrichtete, worauf die Geburt eines 
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lebenden Maͤdchens, bis zur Bruſt durch die Naturkräfte, von 
da ab aber unter gleichzeitiger manueller Kunfthülfe erfolgte. 
Auch bier verlief dad Wochenbett normal. 

Faſt auf gleiche. Weife und mit demfelben glüdfichen Er—⸗ 
folge wurde die Geburt bei einer 40jaͤhrigen Mehrgebärenden, 
welche eine feitliche Bedenneigung nach links zeigte, und bei 
welcher der Kindeskopf auf dem rechten Schaufelbeine ftand, ger 
leitet... Es wurde ein lebendes Mädchen zu Tage gefördert und 
ein gefunder Wochenbettöverlauf beobachtet. 

In dieſen drei Fällen glauben wir mit Ueberzeugung als 
Urfache der Schieflage des Kindes die. abweichende Bedenneigung, 
und zwar durch die von letzterer gleichfalls abhängige Schieflage 
der Gebärmutter betrachten] zu dirfen. Bei voller Integrität 
des organifchen Baues und der Lebensfräfte des Uterus erfolgte 
die Ausftoßung des Kindes leicht und glüdlich von Seiten der 
Natur. 

ce) Schieflagen aus Schieflage der Gebärmutter. 

Ein jest 24jähriges, fehr wohlgebildetes Mädchen war ſchon 
vor einigen Jahren ſchwanger geweſen; die damalige Geburt des 
Kindes hatte durch uns unbekannte Verhältnifje die Wendung auf 
die Füße und die Ertraction nöthig gemacht. Der Umftand, 
daß auch bei diefer Geburt Feine vorliegenden Kindestheile wahr: 
genommen werben fonnten, veranlaßte, daß unfere Hülfe noch 
vor Abgang der Mäffer in Anfpruch genommen’ wurde. Da 
wir eine Schieflage der Gebärmutter nach links, und die Stel 
lung des Kopfes nach rechts durch die aͤußere Unterfuchung, auf: 
ferdem aber regelmäßige Zufammenziehungen des Uterus fanden, 
fo orbneten wir eine Seitenlage nach rechts an, in welcher wir 
nach ohngefähr einer Stunde den Eintritt des Kopfes auf den 
Muttermund, und nach Eünftlicher Sprengung der Eyhäute die 
Geburt des ganzen Kindeskörperd erfolgen fahen. Es war ein 
jebendes Mädchen, welches fo wie die Mutter gefund blieb. 
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Bei einer andern Z7jährigen Ehefrau beobachteten wir wäh: 
rend ihrer dten Niederfunft und bei Schieflage der Gebärmutter 
nad) rechts eine Schieflage des Kindes, und zwar fo, daß bie 
rechte Schulter über die Mittellinie ded Bedend, der Kopf nad) 
links und der Rüden nad) vorn ftand. Ungeachtet die Wafler 
bereit3 abgegangen waren, bewirften wir dennoch durch die Las 
gerung ber Perfon auf die linfe Seite den Eintritt des Kopfes 
auf den Bedeneingang, worauf die Geburt des lebenden Kindes 
ziemlich ſchnell ohne alle Beihülfe erfolgte. 

Am intereffanteften ift folgender Fall: Eine 4Yjährige, wohl: 
genährte Fleifcheräfrau vom Lande war von ihrem erfien Manne 
9mal jchwanger gewefen, hatte jedesmal ausgetragen und alle 
9 Kinder in Kopflage leicht und glüdlich geboren. Im zweiter 
Ehe, im welcher fie mit einem fehr Eränklichen, fehwächlichen 
Manne lebte, empfing fie Amal, abortirte jedoch in beiden Schwans 
gerichaften im Iten Monate derfelben, und wurde nım felbft krank. 
Nach dem Tode ihres 2ten Mannes ging fie zum. Itenmale ein 
eheliches Verhältnig mit einem andern flarken und gefunden Marne 
ein, von dem fie bei unferer Bekanntfchaft jest ebenfalls zum 
Itenmale, im Ganzen alfo mit dem 2Often Kinde ſchwanger ging 
In den kurz vorangegangenen 8 Schwangerfchaften war jedoch 
jedesmal bei den Geburten Schieflage der Früchte wahrge⸗ 
nommen, und 6mal die Wendung auf die Füße und 2mal die⸗ 
felbe auf den Kopf verrichtet worden. Sie meldete ſich diesmal 
mehrere Wochen vor ihrer Niederkunft, wobei eine Schieflage 
der Gebärmutter nach links und eine dieſer entfprechende Lage 
des Kindes wahrgenommen wurde. — Auch in biefem alle 
wurbe bei forgfältiger Durchführung der Wigand ſchen Methode, 
mit welcher man ſchon 'mehrere Wochen vor der Geburt begann, 
und die man während verfelben fortfegte, die Vorlagerung des 
Kopfes bewerkftelligt und die Geburt eines lebenden Kindes 
herbeigeführt. 


* 
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d) Schieflagen aus Schiefheit der Gebärmutter. 

Nach unfern Beobachtungen. glauben: wir: eine: zwiefache Ver: 
fehiedenheit diefes Zuftandes, den Buſch, unferd Dafürhaltens, 
fehr paffend durch den Ausdruck: Habitus obliquus, ftatt des 
fonft feit Boer gebräuchlichen „Obliquitas,‘‘ bezeichnet, und 
dem Situs obliquus: entgegen ftellt, annehmen zu duͤrfen, naͤm⸗ 
lich eine Schiefheit, die, durch eine Verflimmung der Dynamif 
dieſes Organs erzeugt wird, tranfitorifch.ift, umd durch entfpre- 
chende . Heilmittel: fich beſeitigen laͤßt, mit einem Worte. auf einer 
frampfhaften Zufammenziehung beruht, “und. dann eine andere 
Form, welche in ‚einer organiſchen Verlegung bed Parenchyms 
defielben begründet und deshalb bleibend it, auch in vielen Fällen 
gar nicht ober doch ſchwer heilbar ſich zeigt, .. bald _angeboren, 

- bald durch Krankheiten der Gebärmutter;: als Entzündungen, 
VBerwundungen ıc. erworben fein kann. Iener Fehler 'befteht:in, 
einer regelwidrigen Gontraction, dieſer dagegen in einer, Behin— 
derung ber regelmäßigen Erpanfion, welche: beide Richtungen ja 
der Uterus in feiner Ausbildung durchlaufen muß, und zwar fo; 
daß bie legtere in den erften 36 Schwangerfchaftsiwochen natur 
gemäß vorwalten, die erftere Dagegen in ‚ben 4 legten Wochen 
und während der Geburt es fein ſoll. Die krampfhafte Obliqui⸗ 
tät kommt im Verhaͤltniß zur organifchen bedeutend öfter vor, 
und überwiegt auch wohl ‚jede andere Urfache dev Schieflage des 

- Kindes an Frequenz; dabei hat fie die nachtheilige Folge, "Daß 

die Ausftoßung der Frucht, nachdem dieſe durch die Wendüng in 
eine regelmäßige Lage verfeßt worden: iſt,theils durchendie an: 
dauernden unregelmäßigen Wehen wenig beförbert, theils.aber 
auch direct durch eine Erweiterungsunfähigkeit‘ des Muttermundes 
und der Scheide, welche Theile fich felbft: wiederum‘ verengern 

Eönnen, wirklich verhindert werden koͤnne, wenn es und nicht 

zeitig genug gelingt durch zwedmäßige Heilmittel. dieſe Ver: 
flimmung zu befeitigen. Diefe Fälle find es daher ‚bei denen 
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uns nach dem Beiſpiele der ‚älteren Geburtöhelfer vorzugsweiſe 
die Wendung des Kindes. auf. die. unterm: Theile des Rumpfes, 
und die bamit verbundene‘ kuͤnſtliche Ertraction angezeigt zu fein 
und nicht vernachlaͤßiget werden zu. duͤrfen fcheint. Wir haben 
noch aus: Erfahrumg: kennen gelernt, wie in den meiften Fällen 
diefer Art eine kurz vor letzterer Operation. gereichte größere Gabe 
des Opiums, wenn es angezeigt war, bie, Durchführung der 
Schultern. und des Kopfes des Kindes: erleichtert; Nicht immer 
aber: if: hier. der Mohnfaft: dad wohlthätige Mittel, und nament- 
lich da nicht, wo die krampfhaften Bufammenziehungen mit einer 
geſteigerten Thätigkeit: simt - ireitablen ‚Syfleme ber Gebärmutter 
verbunden: find, und vorzugsweiſe dieſer ihre Entftehung vers 
danken. Daß die ‚unter ſo unguͤnſtigen Verhältniffen gewenbeten 
und :erfrahieten Kinder: .bei diefem Berfahren ſo leicht dem Ab: 
ſterben ausgeſetzt find, wird fich aus den ‚oben ‚gefchilderten Um— 
fanden, .. welche ein längeres Verweilen des Kindeskoͤrpers im 
kleinen Beden, : und: einen der Zeit nach ausgedehnteren Druck 
ber Nabelſchnur bedingen, ungezwungen. erklären laſſen. 

0. Schieflagen aus ſpaſtiſcher Obliquität: der Gebärmutter 
glauben wir 6, dagegen. folhe Fälle aus organifcher Schiefheit 
2 beobachtet zu haben. ' Bon jenen das Speciellere zuerſt. 

‚oe Eine jährige Erfigebärenbe, ſtets gefund und von robufter 
Conſtitution, ließ fich. unſere Huͤlfe nach 30ſtuͤndiger vergeblicher 
Geburtsanſtrengung erbitten. Die Hebamme berichtete: und, daß 
Die, Wäffer ſehr fruͤh abgefloſſen wären, und daß der Mutter 
mund'-nur ſehr langſam und in querer Richtung fich. eröffnet 
habe... "Wir fanden zwar den: Kopf auf dem noch nicht ganz 
- geöffneten Muttermunde Tiegend, jedoch ungleiche und fehr ſchmerz⸗ 
hafte ‚Bufammenziehungen der. Gebärmutter mit Erfcheinungen der 
Unterleibsvp/lblütigkeit und einer allgemieinen Aufregung und 
großer, Unruhe. Es wurde diefechalb eine Ader geöffnet, gleich 
darauf aber das rechte Ohr und neben demfelben der rechte Arm 
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in der Mittellinie des Bedlens wahrgenommen, und nach einer 
abermaligen Wehe die rechte Schulter vorgelagert gefunden. Man 
fchritt jest fchnell zur Wendung und zwar auf den Kopf, ber 
nach der linken Mutterfeite ausgewichen war, nach dem Vers 
fahren von Oſiander d. d., indem man die Gebärende bie 
linke Seitenlage annehmen ließ. Es gelang zwar ben Kopf vor⸗ 
liegend zu erhalten, denfelben auch tiefer durch die Wehen herab: ' 
treiben zu laffen, aber theils der längere Stand bed Kindeskopfes 
im kleinen Becken, theils eine eintretende Metrorrhagie machten 
es noͤthig, daß wir ohngefaͤhr 3 Stunden nach unternommener 
Wendung durch die Geburtszange den noch lebenden Knaben 
kuͤnſtlich zu Tage foͤrdern mußten. Die Mutter zeigte-im: Wo- 
chenbette eine ſehr copioͤſe kochinabſonberung ie ungeftörtem 
Wohlbefinden. 3 

Ein anderer: hieher achörkger Fall — ſich an einer 
Z5jaͤhrigen, robuſten Frau vom Lande, ‚welche kurz vot dieſer 
ihrer Aten Schwangerſchaft, leidend geweſen war, waͤhrend der⸗ 
ſelben ſich aber erholt hatte, und wohlgenaährt und blühenden 
Ausſehens geworden war. Mit. Ausnahme ber von bedeutenden 
Varices abhängigen Beſchwerden erreichte fie angeblich den re 
gelmäßigen Geburtstermin, zu dem:wir, da der Kopf’ ald vor⸗ 
Viegender Kindestheilnicht wahrgenommen wurbe, gleich anfangs 
gerufen wurden, und: das Kind mit | vorangehendem Steiße bis 
zu ben Schultern unter den heftigften und fchmerzhafteften Wehen 
ſchnell gebören werden fahen.. Die: Geburtöthätigkeit wurde jetzt 
aber durch allgemeine Gonvulfionen unterbrochen, und wir wurben 
genöthigt, die Geburt des noch lebenden Knabens durch. Ent: 
widelung ber Arme und des Kopfed zu beendigen. Da. deffen 
ungeachtet die einzelnen Anfälle in kurzen Unterbrechungen ſich 
wiederholten, ohne daß jedoch dad Bewußtfein der Kreißenben 
verloren ging, bie Gebärmutter auch außer, den aͤußern Krämpfen 
ähnlichen Zudungen ſtark ausgedehnt blieb, fo wurde eine genaue 
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geburtshuͤlfliche Erploration angeftellt, und der, Kopf eines zweiten 
Kindes mit der ihm umgebenden Blaſe vorliegend gefunden. Un: 

ter der num folgenden Berathung über das zu beobachtende Ver⸗ 

fahren erfolgte ein neuer Parorysmus toniſcher Krämpfe, nach 

deffen Beendigung bei der jest angeftellten . Unterfuchung die line 

Schulter vorliegend gefunden wurde. Diefer fo entfehiedene Um: 

ſtand bewog und zu der für angezeigt gehaltenen augenblidlichen 

Sprengung der Blafe, Wendung und Ertraction des Kindes, 

welche Operationen auch ſchnell und gluͤcklich eim lebendes Maͤd⸗ 

chen zu Tage foͤrderten. Der krampfhafte Zuſtand der Gebaͤr⸗ 

mutter dauerte jedoch auch: jetzt noch fort und bedingte eine In= 

carceration der Placenta, "welche nach eingefretener Hamorrhagie 
und gleichzeitig fich vermindernder Strictur von uns Fünftlich 

herausbefördert wurde. Der ganze Geburtöverlauf hatte nur 

gegen 6 Stunden gedauert. Die Mutter lift: im. Wochenbette an 

einem Synochus nervosus, genas jeboch. ziemlich bald. 

, Kine andere Perfon, welche gleichfalls mit Zwillingen ſchwanger 
ging, und früher 8 Kinder rechtzeitig und 4 vorzeitig geboren 
hatte, war von dem erfien lebenden „Knaben mit Kopflage in 
einem Zeitraume. von 46. Stunden unter feltmen und fchwacen 
Wehen und dem Gebrauche des Secale cornutum entbunden 
worden, ald bald darauf dad zweite Kind ebenfalld mit dem 
Kopfe voranliegend entdeckt wurde. Das erwähnte, Mittel wurde, 
da die Thätigkeit de3 Uterus unverändert blieb, von Neuem ges 
reicht, nach ohngefaͤhr 4 Stunde jedoch bei der Unterfuchung 
wahrgenommen, daß der Kopf nach der rechten Mutterfeite aus: 
gewichen und bie linke Schulter vorgelagert ſei. Da überdies 
der Gebärmutterörper ungleich zufammengezogen war, fo wurde 
eiligft nach Sprengung der Eihäute die Wendung auf den linken 
Fuß und die. Ertraction ded Kindes, eine zweiten lebenden Kna⸗ 
bens, verrichtet. Die gemeinfchaftliche große — folgte 
freiwillig. 
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Die andern 3 hieher gehörigen Fälle boten feine bemerkens: 


werthen Eigenthümlichkeiten dar, und kamen barin überein, daß 
die Mütter zu wiederholten Malen fchwanger waren, daß fie fich 
im vorgeruͤckten Lebensalter befanden, und feit längerer Zeit an 
mannichfachen Beſchwerden vorzugsweife hyſteriſcher Natur ges 
litten hatten, daß bei ihnen ferner der Entbindungsverlauf über 
24 Stunden hinaus ſich ausdehnte, die Wehen felten und ſchwach 
waren und eine fehlerhafte Configuration des Uterus flatt fand, 
und zwar fo, daß die linke Hälfte deffelben ausgedehnt blieb. 
Alle 3 Kinder lagen mit der linken Schulter vor, und zwar mit 
nach recht ſtehendem Kopfe, wurden deshalb auch auf den linken 
Fuß gewendet und lebend ertrahirt. Die Wochenbetten verliefen, 
wenn auch nicht von mancherlei Befchwerden frei, doch ohne 
erhebliche Anomalie. 

Die beiden Geburten mit Schieflage des Kindes aus orga= 
nifcher Schiefheit der Gebärmutter find kurz folgende. 

Eine 36jährige Ehefrau, vom Lande gebürtig, fonft wohl 
und gefund, hatte bereits 3mal glüdlich geboren, als fie wieder: 
am gefhmängert das Unglüd hatte, bald von einem Wechfels 
fieber befallen zu werben, welches nicht allein vielen Curver⸗ 
ſuchen hartnädig widerftand, fondern auch, anfcheinend geheilt, 
mehrere Recidive machte. Dabei litt fie faft durch die ganze Zeit 
der Schwangerfchaft an unangenehmen fchmerzhaften Empfin⸗ 
Dungen der Gebärmutter. Am 19ten Nov. 1830., als am res 
gelmäßigen Ende der Schwangerfchaft, erfolgte der Eintritt Fraf- 


tiger Wehen, welche fehr bald den Muttermund eröffneten , durch 


welchen außer einer Schlinge der pulfirenden Nabelfchnur eine 
Schulter vorliegend gefühlt und weshalb unfere Gegenwart ge: 
fordert wurde. Wir fanden hußer der fehon erwähnten Lage bes 
Kindes eine Ungleichheit der Gebärmutter, den Muttermund hin: 
länglich eröffnet und die Blafe fprungfertig, und verrichteten fo: 
gleich die Wendung auf den linken Fuß, bei welcher Gelegenheit 


- 
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es fich ergab, daß das Kind mit feiner Nüdenfläche nach hinten 
gelagerf den linken Arm darbot. Da nach der Wendung die 
Wehen in Bezug. auf die Austreibung der Frucht unwirkfam 
blieben, auch die Beforgniß ‘wegen eines möglichen Drudes auf 
die früher vorliegende Nabelfchnur nicht. ganz grundlos fchien, fo 
wurde die Ertraction. eines lebenden Mädchens kuͤnſtlich bewirkt, 
worauf fich freiwillig die Placenta ausſchied, fo. daß der Ge: 
burtöverkauf in ohngefähr 12 Stunden beenbigt war. Mutter 
und: Kind blieben gefund. — Wir glauben daß in biefem Falle 
das Wechſelfieber durch feine Dauer und Hartnädigfeit jene 
Schiefheit der Gebärmutter erzeugt haben mag, und berufen uns 
aus Mangel an pofitiven Beweifen auf die. Wirkungen diefer 
Krankheit auf die. Leber und Mi. Da biefe Folgen unzweifel: 
haft flatt finden, fo glauben wir den Schluß per. analogiam 
nicht ganz von der Hand weifen zu bürfen, daß bei Schwan: 
gern, bei denen ja flatt der Leber die Gebärmutter das Haupt: 


- organ: im Unterleibe geworben ift, die fonft nach der Leber zu 


beobachtende Nichtung jetzt leicht verändert und nach dem Uterus 
bin geleitet werben Eönne, wofür außerdem: die fchmerzhaften 
Empfindungen diefes Theiles während einer geraumen Zeit ber 
Schwangerfchaft zu fprechen fcheinen. 

‘Der zweite Fall diefer Art betraf eine 37jährige, gefunde, 
robuſte Ehefrau von mittler Größe, welche bereits 5 ausgetragene 
Kinder und 3 Mal. vorzeitig geboren hatte; nur das erfle und 
dritte. Kind war mit dem Kopfe voran zur Welt gefommen, bei 
den übrigen dagegen ftet3 Schieflage derfelben beobachtet worden. 
Nachdem am Ende .diefer Iten, Schwangerfchaft unter anfcheinend 
normalen Verhältniffen der Muttermund fich regelmäßig geöffnet 
hatte, die Hebamme aber nicht den Kopf vorliegend fand und 
ärztliche Hülfe und Beiftand für nöthig hielt, fo wurde die uns 
frige in Anfprudy genommen, Die Unterfuchung ergab bei un: 
geftörtem Allgemeinbefinden eine Schieflage der Gebärmutter, 
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noch unverlegte Eyhäute und im Bedeneingange die linke Schulter 
mit nach rechts ftehendem Kopfe. Es wurde darauf mit Aus: 
führung der Wendung Herr Dr. Heine aus Hamburg: beauf: 
tragt und dieſe auch fchnell und dergeftalt vollzogen, daß Die 
Ferfe des Linken hervorgezogenen Fußes nach aufwärts gerichtet 
war. Da die Wehen auch jest regelmäßig blieben, fo glaubte 
man die Geburt des Kindes der Natur überlaffen zu koͤnnen, 
wobei jedoch baffelbe bei der Durchführung des Rumpfes. fich fo 
unglüdlich drehte, daß Bruft und Gefiht nach vorwärts: zu 
ſtehen kamen. Augenblidlich fchritten wir nun zwar mit unferer 
Kunfthülfe ein, applicirten auch zur Entwidelung des Kindes: 
Eopfes alsbald die Zange, hatten aber doch den Schmerz, das 
Kind, einen flarfen Knaben, apoplectifch fcheintodt zur Welt: 
fommen und bald fterben zu fehen. — In diefem Falle wird 
unfere Annahme rüdfichtlic der Entſtehung der Fruchtlage außer 
‚der Abwefenheit jeder andern Anomalie von Seiten des Bedens 
und der Schieflage des Uterus ſchon durch die Häufigkeit ders’ 
felben bei 4 Kindern und dur 3 vorzeitige Geburten, welche 
letztere theils als Urfachen, theils aber auch als Wirkungen jener 
organifchen Entartung angefehen werben müffen, noch mehr 
beftätigt. 
2. Situs ad coxam. 

Nur einen Fall diefer Art zu beobachten war und vergönnt. 
Es betraf derfelbe eine 3Njährige Bauernfrau, welche ſchon Ymal 
früher fchwanger gewefen war, 2mal abortirt und mal ausge: 
tragene lebende und 5 todte Kinder geboren, und bei dieſer jegigen 
Geburt mit einzelnen Unterbrehungen fchon gegen 8 Tage in 
Kindesnöthen zugebracht hatte, als wir zur Hülfsleiftung erfchienen. 
Eine alte unwifjende Landhebamme Fonnte und über den bishe— 
rigen Geburtöverlauf. nicht unterrichten, weshalb unfere Erkennt: 
niß fich allein auf unfere Unterfuchung des gegenwärtigen Zu: 
ftandes befchränfen mußte. Wir fanden aͤußerlich feinen Bil: ' 
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dungöfehler, aber einen fehr aufgeregten allgemeinen Zuftand, der 
fich .befonderd durch Gontraction und Schmerzhaftigkeit im Uterus 
ausſprach; bie inmere Unterfuchung ergab jedoch wider Vermuthen 
eine rhachitifche Deformität ded Beckens und die Vorlage der 
linken Hüfte. Nach einer unternommenen Aderläffe wurde ber 
linke Fuß eingeleitet und hervorgezogen, und die Ausftoßung der 
Frucht bis zum Nabel der Natur überlaffen, um für die Aus— 
fcheidung des Kopfes die Kraft dieſer wie die der Kunft gleich- 
zeitig benugen zu koͤnnen. Schon die Löfung der Arme war 
ſchwierig, die Entwidelung des Kopfes aber Fonnte nur unter 
der Eraftvollften Benugung der Zange beforgt werben. Das 
Kind kam todt zur Welt, und zeigte an feinem rechten Scheitel» 
beine einen tiefen, durch das hervorfpringende Promontorium ver- 
urfahten Eindrud. — Ob in diefem Falle dad verengte Beden 
ben Eintritt des früher etwa vorgelegenen Kindeskopfes unmög- 
lich gemacht, und feine Verfchiebung zur Seite, und endlic eine 
natürlihe Wendung bis zur Hüfte bei zunehmender die Re: 
ſiſtenz des Kindes übermältigender Kraftäußerung der Gebär: 
mutter begüinftigt habe, bleibt, wenn auch nicht ganz unmwahr- 
fcheinlih, doch ungemwiß, da jede Kenntniß der Anamnefe und in 
diefem Falle abging. 


E) Dystocia ab infantis habitu vitioso. 
1. Capite in pelvis exitu diametro transversa haerente. 


Ein 25jähriged Mädchen, welches vor einigen Jahren von 
einem todten Kinde entbunden worden war, hatte am I1ften Octb. 
bereitö gegen 3 Tage in Kindesnöthen gelegen, als wir hinzu⸗ 
gerufen fie ganz erfchöpft und ohne alle Thätigfeit. des Uterus 
antrafen, und durch die Unterfuchung vom Querflande des vor⸗ 
liegenden Kindeskopfes unterrichtet wurden. Die zur baldigen 
Beendigung der Geburt ‚hier indicirte Zange wurde vorzugäweife 
in ber Idee, die von der Natur. unterlaffene Drehung des Kindes- 
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kopfes mit dem Gefichte nach der Aushöhlung des Kreuzbeines 
zu realifiren, benust, und darauf das noch lebende Kind mit 
leichter Mühe herausbefördert. Die Mutter litt bedeutend im 
MWochenbette an einem Yuerperalfieber mit hervorftechender Ent: 
zündung des Uterus und der Scheide, die theilmeife in Brand 
überging, wurde jedoch nach längerer Zeit genefen entlaffen. 


2. Capite cum manu praevio. 


Den gıften Fall diefer Art beobachteten wir an einer 39 

jährigen Erftgebärenden, bei der am Aten July Abends 8 Uhr 
‘die erften Wehen fich eingeftellt hatten, und die Waͤſſer früh 
4 Uhr des folgenden Tages abgegangen waren. Bald darauf 
wurde neben dem Kopfe in 1fter diagonaler Stellung die rechte 
Hand mit vorliegend bemerkt, und wegen eintretender Anomalie 
der Wehen der Borar verordnet, worauf die Uterinalthätigkeit 
“ Träftiger und die Geburt des Kindes um 10 Uhr beendigt wurde, 
Das MWochenbett verlief, ein entzuͤndliches Leiden der Gefchlechtö: 
theile abgerechnet, normal. 


Nicht fo gluͤcklich, fondern höchft betrübend war der Ge: 
burtsverlauf im 2ten Falle bei einer 3Yjährigen Frau, die früher 
Gmal ohne große Befchwerden, diesmal aber bei der eben anges 
gebenen Lage des Kindes unter der heftigften Anftrengung und 
mit gaͤnzlicher Erfchöpfung in einem Zeitraume von 24 Stunden 
einen lebenden Knaben geboren hatte. Hiermit fchien aber jedes 
fernere Gontractionsvermögen im Uterus auch erlofchen zu -fein, 
und es unterblieb die Ausftogung der Nachgeburt. Die nachfol⸗ 
genden Blutungen veranlaßten endlich unfere Herbeirufung, wie 
wohl wir bei der Entfernung des Dorfes erft 5 Stunden nad) 
der Geburt des Kindes eintreffen konnten. Wir fanden die Leidende 
unter der höchften Erſchoͤpfung, mußten uns anfangs darauf be— 
ſchraͤnken das fliehende Leben durch Analeptica aufzuhalten und 
zu unterflisen, worauf wir alsdann nach einer Stunde die Löfung 
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der Placenta beforgten. Die Schwäche nahm jedoch zu, es 
traten Delirien ein, und 12 Stunden fpäter. verfchied die Lei- 
dende an den Folgen des ſtarken Blutverluſtes. 


3. Facie praevia. 


Wir denken uns die Geſichtslagen aus denen des Hauptes 
hervorgehend, indem der Theil des untern Gebaͤrmutterſegments, 
auf dem das Hinterhaupt des Kindes ruht, ſich ftarf zufammen- 
zieht, diefes in die Höhe hebt und gegen den Rüden -beugt, wäh- 
rend die entgegengefegte Wand dieſes Theils der Gebärmutter 
regelwidrig in Erpanfion verharrt. Der Umftand, daß der hin= 
tere dem Nüden der Mutter zugewandte Theil des untern Seg⸗ 
ments weit öfter zu dieſer übermäßigen Gontraction geneigt zu 
fein fcheint, was ſich aus dem gegen das Kreuzbein gerichteten 
und hohen Stande des Gebärmuttermundes, welche Erfcheinung 
nicht immer allein aus der mit dem Grunde nach vorn geneigten 
Lage diefes Organs abzuleiten ift, ergiebt und beftätigt,- erklärt 
deshalb auch die große Häufigkeit derjenigen Gefichtälagen, bei 
welcher das Kinn nad) vorn gerichtet ift, wenn bei ihren pris 
mitiven Kopflagen die Stirn nach vorn gelagert war. Auf diefe 
Weiſe wird fich der Uebergang der näher bezeichneten beiden Ge: 
fihtslagen in die Zte und 4te Hauptslage wie ihre Bildung aus 
diefen am ungezwungenften erklären laffen. Wegen der cor 
refpondirenden Stellung aller übrigen Theile des Kindeskoͤrpers 
bei den erwähnten Geſichts- und Hauptslagen nennen wir die 
erfteren mit nach vorn gelagertem Kinne auch die Ite und Ate, 


Wir beobachteten in diefem Jahre 6 Fälle, bei-denen Amal 
das Kinn gegen die linke, und mal gegen die rechte Synostosis 
pubo-iliaca gerichtet war; immer fand eine unregelmäßige Zu: 
fammenziehung der Gebärmutter flatt, die nicht: felten ald Mefler 
eines allgemeinen Grundleidens, nämlich der Hyfterie, Schwind: 
jucht, des Blutſpuckens, acuten Rheumatismus betrachtet werden 
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mußte. Bei einer Erfigebärenden mußten wir zur Beendigung 
ber Geburt die Zange anlegen, bei den übrigen Perfonen, welche fchon 
früher geboren hatten, veichte entweder die Natur oder die Uns ı 
terftügung ‚derfelben durch Medicamente hin. Immer aber war 
ber Geburtöverlauf langwierig und im hohen Grade anftrengend, 
fo. daß auch bei 3maliger Nachgeburtszoͤgerung dieſes Geſchaͤft 
kuͤnſtlich beſorgt werden mußte. Die Muͤtter hatten in der Mehr⸗ 
zahl auch kein geſundes Wochenbett; eine Perſon, welche fruͤher 
Blut geſpuckt hatte, ſtarb ſelbſt am 2Often Tage nach, der. Ent⸗ 
bindung, nachdem fie fich bis zum 14ten Tage ziemlich wohl 
befunden, an diefem aber ohne äußere Veranlaffung eine fehr 
heftige Metrorrhagie erlitten hatte, Alle 6 Kinder waren lebend 
zur Welt gekommen; eins ‚jedoch, welches von der phthififchen 
Mutter geboren war, flarb am Zten Zage an Lebensfchwäche, fo 
daß in diefen Fällen der größere Narhtheil der Gefichtslagen auf 
Seiten der Mütter. entfchieven war. Bemerkenswert ift noch, 
daß eins biefer Kinder unmittelbar nach der Geburt des Kopfes, 
während noch die Schultern im Beden verharrten, ziemlich laut 
feine Stimme erfchallen ließ. 


4. Pedibus praeviis. 


Geburten mit vollfommener und unvolllommener Fußlage 
ereigneten fich in unferm Wirkungskreiſe 7mal, und haben uns 
in einigen Fallen wiederum von der Nothwendigkeit überzeugt, 
der Naturthätigkeit, die oft plöglich und wider alles Erwarten 
gehemmt wird, nicht zu vertrauen, fondern ſtets mit der Kunſt⸗ 
hülfe bereit zu fein, wenn das Kind bis zum Nabel geboren ift. 
Daß nicht felten diefe Geburten auch ohne Hülfe ſchnell und 
glüklich verlaufen, kann den Werth diefer Regel nicht fchmälern. 


1. Bei einer zum 8ten Male Gebärenden ftellte fich das 
Kind mit beiden Füßen, deren Zehen nach ruͤckwaͤrts gerichtet 
waren, zur Geburt, und wurde bis über die Hüften ſchnell her⸗ 
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vorgeftoßen, von welchem Zeitpunfte ab die Wehen gänzlich auf- 
börten, und das Kind kuͤnſtlich ertrahirt werden mußte, welches 
zwar fcheintodt zur Welt kam, jedoch. zum Leben gebracht wurbe. 
2% Am 30ften Octob. Mittags 11 Uhr waren bei einer ans 
dern Mehrgebärenden die Wäffer abgegangen und beide Füße 
des Kindes mit nach ruͤckwaͤrts gerichteten Zehen durch den Muts 
termund gedrungen. Bei fehr Fraftigen Wehen war in fehr Furzer 
Zeit der ganze Kindesförper bis auf den Kopf ausgefchloffen, 
welcher aber allen Löfungsverfuchen von Seiten der Hebamme 
widerſtand. Erft nach 4 Stunden konnten wir eintreffen, und 
vermochten nur durch Hülfe der Zange die Geburt des tobten 
Knabens zu beendigen. Die Mutter litt im MWochenbette an Ents 
zuͤndung fämmtlicher Gefchlechtstheile und genas nur langfam. 

3. Dagegen wurde bei einer 38jaͤhrigen Frau, welche zum 
Ztenmale mit Zwillingen ſchwanger ging, das erfle Kind, mit 
beiden Füßen vorangehend, fo rafch geboren, daß die Anwendung 
der Kunfthülfe unnöthig war. 

4. Bei einer ‘andern mehrgebärenden Frau ftellte fi) das 
Kind mit dem linken Fuße, und zwar mit nach vorwärts gerich- 
teten Zehen zur Geburt, drehte fich ‚beim Durchfchneiden der 
Hüften mit der vordern Körperfläche nach hinten, und wurde 
unter manueller Entwidelung des Kopfes lebend geboren. 

5. Eben diefer Geburtöverlauf wurde bei einer IOjährigen, 
zum 2tenmale gebärenden Frau wahrgenommen. Das fcheintodt 
geborne Kind wurde ind Leben zurüdgerufen. 

6. Unter gleichen Umftänden erfolgte auch in einem Zeit: 
raume von 11 Stunden, jedoch unter Mitwirkung von erregenden 
Heilmitteln, die Geburt eines lebenden Mädchens. 

7. Dagegen verlief folgender complicirter Fall unglüdlich. 
Bei einer ZOjährigen Viertgebärenden, welche in großer Armuth 
lebend, fehwere Arbeit zu verrichten gezwungen war, begann bie 
Geburt unter umgleichmäßigen Zufammenziehungen des Uterus, 
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wobei feine Kindestheile von der Scheide aus wahrgenommen 
werben Fonnten, welcher Umftand unfere Gegenwart erheifcht 
hatte. Gleih nad unferer Ankunft erfolgte der Blafenfprung, 
und unmittelbar darauf der Gintritt ber Nabelichnur mit dem 
linfen Fuße und zwar mit nach vorwärts gerichteten Zehen. 
Da die Unterfuhung außerdem nachwies, daß der rechte Fuß fich 
gegen die Schaambeinverbindung anftemmte, fo wurde biefer ſo⸗ 
gleich mittelft der ‘Linken Hand. herabgeführt und die Ertraction 
Fünftlich bewerkftelligt, worauf beim Eintritt der Hüften durch die 
außern Gefchlechtötheile die Bauchfläche. fich nach rechts und ſpaͤ⸗ 
terhin nach ruͤckwaͤrts wendete. Nachdem aber die Arme geloͤſt 
waren, umfchnlrten die Muttermundsränder ben Hals. krampfhaft, 
fo daß nach der Anwendung von Opium ber Kopf erft heraus: 
befördert werben Fonnte, als das Kind bereit abgeftorben war. 


II. Dystocia a secundinuarum conditione 
vitiosa, - 
A) Dystocia e placentae.conditione vitiosa. 
a) A placenta praevia. 

Gänzliches oder theilweifes Vorliegen bes 3 Muttertugeis auf 
dem Muttermunde beobachteten wir umter fehr verfchiedenartigem 
Geburtöverlaufe in 6 Fällen, in welchen zwar alle Kinder lebend 
zur Melt befördert wurden, jedoch eine Mutter ftarb. 

1. Eine ſchwaͤchliche, 33jaͤhrige Ehefrau, welche bereits 
Smal glüdlich geboren: Hatte, erlitt um das Ende ihrer jeigen 
Schwangerfchaft mehrere Blutungen, deren Gefahr nur durch 
eine Amöchentliche herizontale Lage im Bette befeitigt wurde, 
und welche durch "anderweitige Vorfchriften mäßig erhalten, auch 
temporär ganz befeitigt wurden. So ruͤckte das normale Ende der 
Schwangerfchaft heran, wo regelmäßige Präftige Wehen eintraten, 
und ben bisher nicht fühlbar geweſenen Kopf nach abwärts, den 
Mutterfuchen durchbrechend, in das kleine Becken führten, und 
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die Geburt eines etwas mageren, aber lebenden und augerger 
nen Kindes innerhalb 8 Stunden beendigten. j 

‘2. Eine 40jährige Frau von ungewöhnlicher Größe * 
ſchoͤnen weiblichen Formen, wurde im Zten Viertheil ihrer jetzigen 
12ten Schwangerfchaft von einem Wechfelfieber befallen, wobei 
ſich mehreremale ein Blutabgang aus dem Schooße zeigte. Beim 
regelmäßigen Eintritt ber Geburt und bei regelmäßiger Contraction 
des Uterus mehrten fich diefe Blutungen fo bedeutend, daß unfere 
Hülfe gewünfcht wurde. Die Wiederfehr der Blutungen aus 
theilweife worliegendem Muttertuchen fo wie die Schieflage des 
Kindes, deſſen Kopf nach der linken Schaambarmbeinverbindung 
ausgewichen war, inbicirten das Accouchement fore&, welches 
in W Minuten beendigt einen lebenden ſtarken Knaben zur Belt 
befoͤrderte. 

3. Ein anderer Fall betraf eing Eleine, ſchwaͤchliche Frau 
von 33 Jahren, welche im letzten Viertheil ihrer jetzigen fuͤnften 
Schwangerſchaft zu wiederholtenmalen Blutungen aus den Ge: 
fchlechtötheilen erlitt. Da bei unferm erften Befuche am 1ften 
Novemb. der Muttermund, durch welchen man eine dünne Fläche 
des Mutterfuchens und hinter diefem den Kopf vorliegend fühlte, 
noch wenig geöffnet war, fo verfuchten wir zuvörderft durch Va⸗ 
ginal⸗Schwaͤmme und ein zwedmäßiges therapeutifches Verfahren 
den Blutfluß zu mindern, bis am 13ten deffelben Monats diefer 
mit der erwachenden Geburtsthätigkeit. fo heftig wieberkehrte, daß 
wir zur Ausführung des Accouchement- force fchritten, und 
ein lebendes Mädchen mit. den Zeichen der Frühreife zu Tage 
förderten. Das’ Kind ftarb nach einigen Tagen und die Mutter 
wurde-fpaterhin, da fie fih nur fehr Iangfam von den Folgen 
des Blutverluftes erholte, wegen ihrer großen Armuth, an ein 
Hospital abgegeben. 

4. Eine Z7jaͤhrige, ſchwaͤchliche Frau, die längere Zeit an 
Unterleibsbefchwerden gelitten hatte, blutete in der 34ſten Woche 


Pos 


149 





ihrer jegigen zweiten Schwangerfchaft aus ben Gefchlechtätheilen 
unter Geburtsfchmerzen fo bedeutend, daß unfere Hülfe in Ans 
fpruch genommen wurde. Wir fanden den Muttermund in der 
Größe eines Handtellerd geöffnet, den Mutterfuchen in der linken 
Seite marginell auffigend, die linke Schulter ded Kindes in der 
Mitellinie, feinen Kopf auf der rechten Darmbeinfchaufel und fei: 
nen Rüden den Bauhwandungen der Mutter zugefehrt. Diefe 
Umftände in Bereinigung mit den wiederkehrenden Blutungen 
veranlaßten die Beendigung der Geburt durch dad Accouche- 
ment force. Das frühreife Kind nahm nicht die Bruft und 
ftarb in den naͤchſten 48 Stunden an Lebensfchwäche, wogegen 
die Mutter fich ziemlich ſchnell erholte. 

In den beiden folgenden Fällen war die Anbeftung des 
Mutterkuchens central. 

5. Bei einer Wjaͤhrigen Frau von zarter Conftitution und 
fchönen weiblihen Formen, welche früher Zmel leicht und glüds - 
lich geboren hatte, fellte fich in der 36ſten Woche ihrer jebigen, 
bis dahin regelmäßigen Schwangerfchaft eine fo bedeutende Me: 
trorrhagie ein, daß tlefe Ohnmachten erfolgten. Zu Huͤlfe ge 
rufen fanden wir bei ber Unterfuchung des noch wenig geöffneten 
- Muttermundes. die Placenta central vorliegend ohne eine Spur 
von Kindestheilen, und wendeten zundchft außer. dem Vaginal⸗ 
Schwamm das fonft übliche innere Verfahren in der Hoffnung 
an, den Entbindungstermin dadurch weiter hinauszufchieben. Da 
jedoch die Mittel erfolglos blieben, die Blutung wiederum hef- 
tiger zuruͤckkehrte, fich auch ‚eine Schieflage des Kindes Fund gab, 
fo fahen wir und genöthigt dad Accouchement force zu vers 
richten, Durch welche Operation binnen 4 Stunde ein lebenbes 
Mädchen geboren wurde. Nur bei der Ertraction des Kopfes 
fanden wir auch hier die Schwierigkeit durch Zufammenziehung des 
Muttermundes, die wir jedoch durch den Gebraud) des Opiums und 
ſanfte Reibungen des Muttergrundes frühzeitig genug uͤberwanden. 
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6. Der legte unglüdliche Fall betraf eine Zijährige Frau, 
welche früher mal glüdfich geboren, und Imal unter ſtarkem 
Blutverlufte abortirt hatte. Schon in der erſten Hälfte biefer 
ihrer jegigen Schwangerfchaft hatte fie mit vielen Befchwerben 
berfelben zu Fämpfen, und erlitt endlich gegen das Ende derfelben 
wieberholentlich fo ſtarke Gebärmutterbintungen, daß fie in tiefe 
Ohnmachten verfiel umd ärztliche Hülfe brauchte. Won biefer 
Zeit ab gerechnet ftellte fich ungefähr 3 Wochen fpäter, am Wſten 
Auguft ohne alle äußere Beranlaffung wiederum ein fehr heftiger 
Blutfturz ein, daß die fchnellfte Hülfe nöthig gewefen wäre, die 
leider aber erſt fehr fpät erfolgte, da bereitd 4 Stunden ver= 
floffen waren, bevor die Hebamme ankommen und die Nothwen= 
digkeit umferer Hülfe ausfprechen konnte. Wir erfchienen noch 
eine Stunde fpäter und fanden die Frau im Blute ſchwimmend, 
faft flerbend mit kaum fühlbarem Pulſe, "Bläffe und krampf⸗ 
bafter Verzerrung des Geſichts, Convulfionen des Körpers und 
Falten Ertremitäten. Unter folchen Umftänden konnte e8 nur 
ünfere Aufgabe fein durch Analeptica das fliehende Leben von 
Neuem anzufachen, und und zur Zeit von jedem Eingriffe ent: 
fernt zn halten, durch welchen wir den letzten Lebensfunken hätten 
muthwillig auslöfchen. fünnen. Unter der fleten Anwendung von 
geeigneten belebenden Mitteln erholte fich die Unglüdliche auch 
allmählig, beantwortete die an fie gerichteten Fragen, und da ihr 
Zuftand eine nähere Unterfuhung geftattete, fo wies biefe eine 
Schlaffheit der ganzen Gebärmutter, einen in der Größe eines 
Achtgroſchenſtuͤckes geöffneten Muttermund nach, in welchem bie 
hier befindliche Placenta und Feine vorliegenden Kindestheile fich 
wahrnehmen ließen. Nachdem nach mehreren Stunden Ruhe 
‚ die Erfcheinungen der höchften Lebensfchwäche befeitigt waren, 
und neue‘ Wehen, mit ihnen aber auch Abgang von Blut einges 
treten waren, ſchien uns die Beendigung der Geburt durch das 
' Accouehement forc& angezeigt, welches auch fo fehonend als 
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möglich verrichtet wurde, und wobei es fi ergab, daß das Kind 
mit der linken Schulter bei nach rechts fehendem Kopfe vorlag. 
Nach) erfolgter Geburt eined lebenden Mädchens zog fich zwar 
die Gebärmutter zuſammen, jedoch krampfhaft und mit fehnellem 
Sinken. der Kräfte; die Mutter zeigte eine furchtbare Angft durch 
Geberde und Gefihrei an, verfiel in Elebrige Schweiße, allgemeine 
Eonvulfionen und Bewußtlofigfeit, erwachte noch einmal plöglich, 
begehrte zu Stuhle zu gehen, erbrach darauf eine große Quantis 
tät halbunverdauter Speifen und verfchied. - 
b) A placenta retenta, 

Außer den ſchon angeführten Fällen, welche wir wegen ans 
derer bei der Geburt des Kindes gleichzeitig flattfindenden Com: 
plicationen ſchon an andern Orten bemerkt haben, ereigneten fich 
noch 16 Geburten mit diefer alleinigen Anomalie, nämlich der 
Zuruͤckhaltung der Nachgeburt. Es ift gewiß ein hoͤchſt erfreu⸗ 
liches Ereigniß, wenn wir ſehen, daß junge ruͤſtige Geburtshelfer 
in den legten Jahren fich vorzugsweiſe diefe Angelegenheit zum 
Gegenftande ihrer gehaltvollen Unterfuchungen gemacht haben, und 
daß fie dadurch, daß fie in den verfchiedenen Fällen das vers 
fihiedene Grundleiden der Gebärmutter zu erkennen und das das 
durch modificirte Heilverfahren anzuwenden lehrten, der Medicin 
den Einfluß auf das erkrankte Gebärorgan geftatteten. Es wird 
erflärlich, daß grade diefer Gegenftand vor allen die Aufmerk⸗ 
famkeit nach dieſer Richtung hin in Anſpruch nehmen mußte, 
wenn wir bedenken, wie die Gebärmutter felbft nach Entfernung 
des Kindes zufolge des verfchiedenen Grundleidens eine fo in die ’ 
Augen fpringende mobificirte Geftaltung annimmt, bald bis zu 
den Pracordien ausgedehnt, bald faft auf den Fleinften Umfang 
contrahirt, bald im Muttermunde und bald im Körper Frampf: 
haft zufammengezogen erfcheint und bie uͤberraſchendſten Formen 
darftellt. Durch diefe jet herrfchende beffere Anficht wird nun 
auch hoffentlich der fonft fo hartnaͤckig und hisig geführte Streit, 
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ob die. Löfung. der Nachgeburt kuͤnſtlich gefchehen oder unters 
laffen bleiben folle, von felbft wegfallen, ober doch wenigftens 
die Wichtigkeit verlieren, die man dem zu erwählenden Verfahren 
* fonft beilegte; denn es ift unwahr, daß die Löfung oder die Uns 
terlaffung der Operation der Danpiiace nach über den Erfolg 
entfcheidet. 

j Nah unferm Dafürhalten find bei jeder Nachgeburtözö- 
gerung zwei Heilindicationen zu erfüllen, nämlich: 

1. Gänzlihe Befeitigung oder doch die größte Verringes 
rung des Grundleidens der Gebärmutter, d. h. derjenigen Urs 
fache, welche im gegebenen Falle die Löfung verhindert. Iſt die 
gänzliche Heilung möglich, fo wird das Nachgeburtögefchäft auch 
von der Natur allein ohne Zuthun der Kunft nachträglich beforgt 
werben; müffen wir jeboch darauf Verzicht Leiften, fo ift es Pflicht 
die Anomalie fo weit herabzufegen, daß nad kuͤnſtlicher Entfer- 
nung der Placenta der Uterus im Stande fei fich fo weit zu 
contrahiren, daß die Entftehung der Blutung vermieden wird, 

2. Entfernung der Placenta (ald der erften untergeorbnete 
Heilidee) in der oben angegebenen Zeit. Wir können und nun 
einmal nicht von ber Ueberzeugung losfagen, daß in biefer Zeit 
der Geburt der Mutterkuchen eine mit dem Uterus verträgliche 
Verbindung und Gemeinfchaft noch haben Eönne; wir halten 
ihn dagegen unter ben jet gegebenen Umfländen für etwas dem⸗ 
felben Entfremdetes, das als Reiz auf denfelben einwirft, und 
deshalb vorhandene Anomalieen bis auf einen gewiſſen Grad und 
eine beftimmte Dauer zu: unterhalten vermag; wir glauben aus 
Erfahrung behaupten zu Fönnen, daß der Proceß einer Verwe— 
fung in der Höhle der Gebärmutter, ‚gleichviel ob er vom Kinde 
ober der Placenta auögehe, einen rüͤckwirkenden ſchaͤdlichen Ein⸗ 
fluß auf den ganzen Organismus auszuuͤben vermoͤge. Die eins 
zelnen Faͤlle, in denen die Nachgeburt nach Wochen und daruͤber 
hinaus unverſehrt von der Natur ausgeſtoßen oder ſelbſt reſorbirt 
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wurde, koͤnnen bei allem Intereffe, das fie in mehr als einer 
Beziehung haben, und das wir gewiß ganz anerkennen, nicht 
als Gegenbeweife dienen, und namentlich nicht fo lange als Baſis | 
einer entgegengefesten Behandlung benugt werben, ald es und 
nicht vergönnt ift, das verfchiedene Verhalten der Placenta in ber 
Gebärmutter im Voraus zu beflimmen. Es bildet die Zuruͤck⸗ 
haltung diefes Organs immer wenigftens eine fchlechte Compli⸗ 
cation, welche ſobald als thunlich befeitigt werden muß. Wir 
verfennen auch nicht den nachtheiligen Einfluß den dieſes opera= 
tive Heilverfahren hat, aber wir wiffen auch, daß berfelbe nach 
den verfchiedenen Umftänden fich fehr verfchieden geftaltet, und 
bei der erlangten Zugänglichkeit der Placenta fo wie bei einer 
durch anderweitige Behandlung möglichft geminderten Anomalie 
der Gebärmutter nicht viel höher ald bei manchen anderen Ope- 
rationen anzufchlagen ift, wenigftens nicht die Gefahr, die durch 
Blutungen herbeigeführt werben kann, überwiegt, und endlich 
dies Schickſal mit allen nur denklichen Operationen mehr ober 
minder theilt. Am fehwierigften ift bei diefer Operation offenbar 
die Beſtimmung ded Zeitpunftes ihrer Anwendung. Wenn auf 
der einen Seite die Umftände die Verfiimmung in der Gebär- 
mutter zum möglichft geringfügigften Grade herabzufegen, fo wie 
die Löfung der Placenta fo viel als möglich von der Natur vor 
bereiten und bewerfftelligen zu laffen, damit der Kunft recht wenig 
zu übertragen bleibe, e8 winfchenswerth machen, die Kunfthülfe - 
fo weit als möglich hinauszufchieben; fo erleidet dieſe Anficht 
doc ihre Befchränkung von der andern Seite dadurch, daß bei 
entftehenden und fortgefesten Blutungen Lebensgefahr eintritt, 
öder felöft, wenn biefe fehlen, in einem beftimmten Zeitraume 
die Zugänglichkeit der Placenta durch naturgemäße Verſchließung 
des Muttermundes verloren geht, fo daß dieſe Nüdfichten, im 
Gegenfage zu den erften, eine Befchleunigung dieſes Aftes er: 
beifchen, und auf diefe Weife fich widerftreitend gegenüber ſtehen. 
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Es erhelit hieraus zur Genüge, daß bei Ausführung diefer Ope: 
ration eine übereilte Gefchäftigkeit m Allgemeinen eben fo ver= 
derblich werden Tann, als eine träge Ruhe es fein muß, und 
daß ed die Aufgabe der individuellen Beurtheilung des practiſchen 
Geburtöhelferd bleiben wird, den Zeitpunkt zu benugen, in dem 
"beide entgegengefeste Punkte einen gleichen Grab der Gewichtig⸗ 
feit erlangt haben, und die Berudfichtigung ber erfteren nicht ans 
ders mehr als auf Unkoften der legtern gefchehen kann. 

Dies find unfere allgemeinen Heilgrundfäge bei diefen Ge: 
burten, in deren Behandlung wir im Durchfchnitte glüdlich ge⸗ 
wefen find, wenn gleich wir uns nicht rühmen koͤnnen alle Frauen 
in diefem Jahre gerettet zu haben, da eim Falk tödtlich ablief. 
Doc wird hoffentlich diefer Umftand eben fo wenig gegen Die 
Zweckmaͤßigkeit des Verfahrens Zeugniß geben können, als über: 
haupt alle Krankheiten in jedem Falle durch die entfprechendften 
Hülfsleiftungen nicht zu heilen find. 

Wir werden die beobachteten Fälle auch hier einzeln, nach 
den verfchiedenen Urfachen gruppirt, betrachten, und bemerken 
nur noch zuvor, daß wir als ſolche eine fehlerhafte plaftifche 
Verbindung der Placenta mit ber Gebärmutter, Schwäche und 
beginnende Lähmung der letztern und endlich eine krampfhafte 
Befchaffenheit derfelben wahrgenommen haben. 


1. Retentio placentae organica. 


Nachgeburtözögerungen, deren Urfacye in einer regelwidrigen 
zu feften Verbindung diefes Organs mit der Gebärmutter bes 
ruhte, behandelten wir 4mal bei Mehrgebärenden, von denen zwei 
an Wafferfuchten, als Nachkrankheiten vom Wechfelfieber, eine 
an bdiefer letztern Krankheit, ‚und eine an rheumatifch entzunds 
licher Affection des Uterus in ihrer Schwangerfchaft gelitten hatten. 
Beide letztere genaſen, von den beiden erfteren farb jedoch die 
eine in Folge des Blutverluftes 24 Stunden fisäter, die andere 
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unter zunehmenden Befchwerden ber allgemeinen Waflerfucht am 
.14ten Tage nach der Geburt. Bei allen 4 Frauen made die 
Nachgeburt Elnftlich gelöft. 


3, Retentio placentae adynamica, 

Diefe durch. die: fie begleitenden Erfcheinungen fo beftimmt 
charakterifirte Art der Nachgeburtszögerung beobachteten wir bei 
4 Mehrgebärenden, welche durch vorangegangene längere Krank: 
heiten des reprobuctiven Syſtems im Allgemeinen erfchöpft waren. 
Nachdem wir durch belebende Arzneimittel als Naphthen, Zim⸗ 
met, Opium in Pleinen Dofen in Verbindung mit Mineralfäuren 
die allgemeinen Kräfte gehoben und in der Gebärmutter das 
Gontractionsvermögen von Neuem gewedt hatten, wurde 1 Mal 
die Nachgeburt durch die Naturkräfte allein geboren, 3 Mal 
aber durch die Kunft gelöft und entfernt. Die Mütter ges 
nafen ſaͤmmtlich. 


3. Retentio placentae dysdynamica. 


Wenn in den vorhergenannten Fallen von fehlerhafter Aus: 
ſcheidung des Mutterfuchens eine gewiſſe Identität und Ueber: 
einftimmung der anderweitigen Erfcheinungen wahrgenommen wird, 
namentlich auch die Geburt bi8 auf diefen Zeitpunkt kaum eine 
bedeutende Abweichung wahrnehmen laßt, fo finden wir hier je: 
doch gerabe oft das Gegentheil, nämlich einen verſchiedenen Sig 
des Krampfes in der Gebärmutter, einen verfchiedenen Ausdrud 
in den begleitenden Erfcheinungen, welcher auf einen verfchiebenen 
Charakter fchließen läßt, und einen Erankhaften Verlauf der Ge: 
burt, der fich felbft auf das MWochenbett in der Mehrzahl der 
Faͤlle erftredt. 


Was den verfchiedenen Sitz des Krampfes betrifft, fo ift er 
befanntlich entweder im Muttermunde oder höher hinauf im Koͤr⸗ 
per des Uterus, und bildet im letztern Falle die fogenannte Ein⸗ 
ſackung des Mutterkuchens, welche wir gegen Schmitt, ber 
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die eingefchnürte Stelle flir den in die Höhe gezogenen Mutter: 
mund hält, in ihrer Eriftenz, wie gewiß viele andere Geburts⸗ 
helfer, vertheidigen müffen. Wie verſchieden nun auch nach Maaß: 
gabe des Sites die Figuration der Gebärmutter fich ändert, und 
bei der örtlichen Unterfuchung in die Augen fpringt, fo bieten 
biefe Fälle doch nur eine wenig wefentliche Berfchiedenheit nad) 
diefer Richtung dar, fo daß wir in prognoftifcher und therapeu: 
tifcher Beziehung keiner einzelnen Art eine größere Wichtigkeit 
vor der andern einräumen koͤnnen. Ganz anders verhält es fich 
dagegen mit ben übrigen erwähnten Erfcheinungen, welche bie 
Nachgeburtözögerung begleiten oder ihr vorangegangen find und 
ihr folgen. Wenn wir in dem einen Falle bei einer ſchwaͤchlichen 
reizbaren Frau bei vorgerüdtem Alter einen langfamen ſchmerz⸗ 
haften Verlauf der Geburt des Kindes ohne bedeutenden Kraft: 
aufwand, Ohnmachten, Bläffe des Geſichts, Zudungen ohne be 
deutenden Blutverluft, und im Wochenbette durch die Entwide: 
lung nerodfer Krankheiten, z. B. einer Nymphomanie, wie wir 
fie einmal in diefem Jahre zu beobachten Gelegenheit hatten, 
fehen und dieſe Erfcheinungen lediglich aus einem krankhaften 
Nervenleben, Erethismus nervorum, ableiten müffen, .fo ges 
wahren wir anbrerfeit3 bei einer jungen, robuften, vollblütigen 
Perfon unter allgemeiner Aufregung und großem Kraftaufwande 
einen ſtuͤrmiſchen und fehmerzhaften Geburtsverlauf, in dem Wehe 
auf Wehe folgt, der Uterus ſtets contrahirt erfcheint und bie 
heftigften Nachwehen die baldige Entwidelung der Metritid im 
Worhenbette verkündigen, mithin Symptome einer gleichzeitig mit 
dem Nervenfyfteme hoch 'gefteigerten Aufregung der. irritablen 
Thätigkeit. Mit einem Worte, wie wir in ber erften Geburts⸗ 
periode einen zwiefach verfchiedenen Krampf der Gebärmutter, ent: 
weder mit dem Character der Hyperdynamie oder mit dem der 
Adynamie annehmen, fo auch hier, und deshalb auch diefelbe 
Berfchiedenheit in der Behandlung, die auf der einen Seite durch 
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mittlere Gaben von Opium, auf der andern durch Blauſaͤm 
und bie erften eintretenden Blutungen aus ber Gebärmutter ein 
geleitet wird. 


Nach dem oben aufgeftellten allgemeinen therapeutifchen 
Grundfaße fuchten wir in den und in diefem Jahre vorgekom⸗ 
menen 8 Fällen dieſer Art der Nachgeburtszoͤgerung auch zunaͤchſt 
nach VBerfchiedenheit des Characterd den Krampf zu befeitigen, 
oder vielmehr in daS Stadihm decrementi zu verfegen, da, wie 
Stein nad unferer Erfahrung fehr richtig behauptet, der Krampf 
nicht vollftändig vor Entfernung der Placenta, die ald örtlicher 
Reiz den Zuftand in einer gewiffen Höhe erhält, "gehoben werden 
kann. Iſt diefe Abficht erreicht, fo gelingt ed uns auch, (was 
ohne Diefe Vorbereitung nicht. gefchieht) die zufammengefchnürte 
Stelle durch fanfte mechanifche Einwirkung unferer Finger und 
unferer Hand zu erweitern, und die gewöhnlich ſchon ganz oder 
doch größtentheild gelöfte Nachgeburt vollfommen zu trennen und 
berauszubefördern. In unfern Fällen entnahmen wir durch diefes 
Verfahren Imal die fchun gelöfte aber noch im Muttermunde eins 
gefperrte Placenta; in den übrigen mußte fie dagegen vollftändig 
gelöft und aus dem Muttergrunde entfernt werden. Alle Mütter 
blieben am Leben, litten jedoch mehr oder weniger im Wochen: 
‚bette; eine derfelben mußte wegen Nymphomanie, bie ſich vom 
Tten Tage nach der Geburt an entwidelte und bie Ungluͤckliche 
zu Anforderungen der Befriedigung ihres Gelüfted an den ar: 
men Mann ununterbrochen anregte, in ein Hofpital verlegt werden. 


B) Dystocia e funiculi umbilicalis conditione 
vitiosa. 
a) A funiculo umbilicali prolapso. 


Wir zählen nur einen von einer jeden andern Anomalie 
freien .Geburtfall, bei dem die Nabelfchnur neben dem Kindes: 
fopfe weit vorgebrungen war, und der eine 3Qjährige, gefunde, 
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Fräftige ‚und wohlgenährte Frau betraf, die früher ſchon Smal 
gluͤcklich und. leicht ‚geboren hatte, Umſtaͤnde, ‚welche in ihrer 
Gemeinfhaft ein zu weites Beden anzunehmen berechtigen. Bei 
der jegigen Geburt fühlte die Hebamme in der fi ftellenven 
Blafe vor dem Kopfe Eleine Theile, und forderte bei der umge: 
wöhnlichen Form der Iebtern unfere Gegenwart. Da wir bei 
unferer Ankunft die Blaſe fprungfertig fanden, fo befchloffen wir 
zur näheren Erkenntniß aller "Umftände den Fünftlichen Blafen- 
fprung, und fahen außer dem Abgange ber mit vielem Kindes⸗ 
peche verumreinigten Wäffer die kalte, pulslofe Nabelfhnur auf 
der rechten Seite des Beckens weit hervorfallen. Da der Kopf des 
Kindes tief genug fand, um vonder Zange erfaßt und ertrahirt 
werden zu Eönnen, befchloffen wir ungeachtet der hoͤchſt unglin- 
ftigen Erfcheinungen die Anwendung berfelben, um einem etwa: 
nigen doch noch möglichen Scheintode zu begegnen, beförderten 
auch in ungemein kurzer Zeit das Kind zur Welt, fanden es 
aber bereit vollkommen abgeftorben. Wahrfcheinlich war daffelbe 
erft unter der Geburt, doch bereit längere Zeit vor feiner Aus 
ſchließung untergegangen. 





b) A funiculo umbilicali justo breviori. 


‚ Die Behauptung der Schriftfteller, nach welcher eine be: 
trächtliche Kürze der Nabelfhnur überhaupt nur fehr felten und 
in Verbindung mit monftröfer Bildung ded Kindes vorkommen 
fol, fcheint und eine Beſchraͤnkung erleiden zu müffen, da wir 
fie in diefem Jahre bei 4 Geburten wahrgenommen haben. In 
einem 'Falle betrug die Länge berfelben kaum 4 Zoll, in den 
übrigen gegen 8 Zoll. Als Folgen diefer Anomalie beobachteten 
wir ſtets einen zu frühen Abgang der Wäffer bei noch wenig 
geöffnetem Muttermunde, ein langfames Heruntertreten des Kin: 
desfopfes, die Entwidelung einer verftimmten Ihätigfeit der Ge- 
bärmutter, wahrſcheinlich auf mechanifche Weife durch Zerrung 
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des Mutterfuchens! von der Nabelfchnur aus veranlaßt, einen ſehr 
langfamen, fchmerzhaften, auch unterbrochenen Verlauf der Ge: 
burt, und Qmal den Eintritt des Todes der Frucht unter derfelben. 
Einmal mußte die Zange benugt werden, immer aber war es 
nothmwendig, die hohe Aufregung des Gefäß. und Nervenlebens 
in Schranken zu halten, und fpdterhin in der 2ten Geburtöpes 
riode die Ausftoßungskräfte oft durch ein dem erfteren entgegens 
geſetztes Heilverfahren, durch Opium und Secale cornutum zu 
unterftügen. Einer diefer Falle war beſonders intereffant und 
verdient daher wohl einer näheren Erwähnung. | 

Am 22ften April waren bei einer gefunden Erftgefchwän- 
gerten von 31 Jahren bie erften Wehen eingetreten, hatten fich 
anfangs normal verhalten, waren aber fpäterhin ziemlich ſchmerz⸗ 
haft und unwirffam geworden. Da die Hebamme tberdi:s feinen 
vorliegenden Kindestheil wahrnahm, fo wurde am folgenden Tage 
unfere Hülfe gefordert. Wir fanden ‚die Frau im Allgemeinen 
fehr leidend, die Scheidenportion verflrichen, den Muttermund 
wenig geöffnet, doch lax, nachgiebig und unfchmerzhaft, das 
Scheidengewölbe hoch ftehend und ohne Spur eines vorliegenden 
Kindestheiles, und die Gebärmutter fi gleichmäßig contrahirend 
und ohne Abweichung ihrer Geftalt. Auch von den Bauchwan⸗ 
dungen aus Fonnten die Kindestheile nicht deutlich unterfchieden, 
am allerwenigften durch den Befund der Verdacht einer Schief- 
lage des Kindes erregt werden. Die bedeutenden Klagen über 
bie Schmerzhaftigkeit der Wehen ließen bei der gleichzeitig nur 
fehr geringen allgemeinen Verſtimmung zwar auf einen örtlichen 
Fehler in der Gebärmutter fchließen, geftatteten jedoch nicht eine 
Diagnofe Über die Art beffelben. Wir ordneten eine Salpetet: 
folution mit Kirfchlorbeerwaffer an und festen unfere Beobach: 
tung fort, welche nach 24 Stunden dad Refultat gab, daß zwar 
die Schmerzhaftigkeit nachgelaffen hatte, aber auch mit ihr die 
Wiederkehr der Wehen und Daß außer dem Abgange der Kindes« 
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wäffer wefentlich feine Veränderung eingetreten, war. Alle Arz 
neimittel wurben jeßt ausgefegt, nach 12 Stunden jedoch, "da 





man ben Kopf des Kindes hoc) über der Schaambeinverbindung 


wahrzunehmen glaubte und den Muttermund noch immer zur 
Eröffnung willig fand, dad Secale cornutum verordnet, worauf 
zwar zunächft die Wehen Eräftiger zurückehrten, 12 Stunden 
fpäterhin jedoch ganz aufhörten. Da die Frau Feine befondere 
Klagen äußerte, ber Kopf auch noch immer beweglich uͤber dem 
Suttermunde fand, fo glaubten wir und auch paffio für jest 


veipalten zu müffen. Am 5ten Tage nach dem Eintritte der 


Geburt empfand die Frau einen flarfen Schüttelfeoft und fühlte 
feit ‚diefer Zeit auch Feine Kindesbewegung mehr; dagegen beob- 
achtete man mehrere Tage darauf einen übelriechenden Abgang 
aus den Geburtötheilen, bis nach 14 Tagen am 7ten Mai eis 
nige Schmerzen fich wiederum einftellten, und durch eine heftige 
Wehe da3 Kind plöglic und. "unerwartet auögetrieben wurde, 
dem bald die Nachgeburt folgte. Alle diefe Theile waren von 
Faͤulniß bereits ergriffen, zeigten außerdem aber eine vollfommene 
regelmäßige Bildung. Auffallend war ed, daß während bes 


‚ ganzen Geburtöverlaufd nie eine Spur von Blutabgang wahr: 


genommen worden war. 


Die Nabelfchnur war an der gewöhnlichen Stelle der Bauch⸗ 
wandungen des Kindes inferirt, in der Ausdehnung eines halben 
Zolles von diefer Einſenkungsſtelle aber in fchiefer Richtung abgeriffen; 
die. andere paffende Seite deſſelben zeigte die Länge von 34 Zoll, 


“war lang, dünn, platt, und zeigte einen parallelen und nicht 


gewundenen Verlauf der Gefäße und fenkte ſich marginel in 
den Mutterfuchen ein. — An der im Wochenbette Eränfelnden 
Mutter wurde eine Verzögerung in der Rüdbildung der Gebär: 
mutter beobachtet. 


x 


s 
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ec) A funiculo umbilicali eireumvoluto. 

Daß die Ummwidelung der Nabelfchnur um einzelne Theile 
ded Kindes ungemein häufig vorfomme ‚und in der Mehrzahl 
der Fälle ohne irgend einen Nachtheil bleibe, ift eine Erfahrung, 
welche täglich gemacht werben kann; wenn aber einzelne Ge- 
burtöhelfer von ihr behaupten, daß. fie nie den Verlauf ftören, 
nie gefährlich für Mutter und Kind werden könne, fo ift dies 
ein Lehrfag, defen Gültigkeit wir nicht anerfennen Eönnen. Nach 
unfern Erfahrungen bewirkt freilich: nicht. die Umfchlingung an 
und für fih, wohl aber die durch fie herbeigeflhrte Verkürzung 
in einzelnen Fällen zunächft die mechanifche Behinderung für das 
Herabtreten des Kindesfopfes, und nächfldem durch bie Zerrung 
der Placenta und der Gebärmutter eine fehlerhafte Entwidelung 
ihrer Contractionen, fo daß der Geburtöverlauf im Allgemeinen 
diefelben Erfcheinungen, jedoch im geringern Grade, zeigt, wie 
der fo eben gedachte, bei dem die Nabelfchnur ohne diefe Um: 
widelung als Bildungsfehler fih als zu kurz darftellt, wobei 
jedoch zu bemerken ift, daß die Kinder. oft fiheintodt, fehr ſchwach 
oder auch wirklich abgeftorben zur Welt kommen, und faft immer 
Blutungen aus der Gebärmutter, ſowohl zur Zeit der Geburt , 
als auch bald nach derfelben, im Wochenbette hinzutreten. 

Solcher Fälle haben wir fünfe zu erwähnen, in welchen 
ein Kind todt und zwei fcheintodt geboren wurden, und noch ein 
andres durch die Zange zur Welt befördert werben mußte. Die 
Umfchlingungen fanden bei normaler oder gleichzeitig verminderter 
Länge um mehrere Theile des Kindesförpers zugleich ftatt. - Die 
Mütter litten mehr oder weniger im Wochenbette an den Folgen 
der Blutungen oder der Reizung der Gebärmutter. 


E) Krankheiten der Wöchnerinnen. 


Die an verfchiedenen Krankheiten gepflegten Wöchnerinnen 
haben einen doppelten Urfprung, denn fie find entweber folche; welche 
| 
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1. früher von und bei ihrer Nieberfunft fchon Sülfetetunge 
erhalten, oder 
2. ohne unfere Beobachtung geboren, und erft fpäterhin, nach⸗ 
dem fie im Wochenbette erkrankt waren, unfere Hülfe nach- 
gefucht hatten. 

Obgleich die zu 1. gehörigen Fälle nach ihrem Werthe kuͤr⸗ 
zer oder ausfuͤhrlicher ſchon bei den Geburten angegeben find, 
fo follen doch hier, der allgemeinen Ueberficht wegen, die Kranfs 
heiten nach ihrer Ausbildung und Frequenz en — werden. 


1. Synocha inflammatoria . 3 Mal 
2. — rheumatie. . 4— 
3. — rheumatito-gastrica — 


4. Synochus gastricus 

5 — nervosus a Tr 
6. Febris puerperalis . . 5 — — 
7. — intermittens 

8. — hecetien 
9. Metritis. 

10. Oophoritia 

11. Cystitis 

12. Aedoeitis 

13. Mastitis 

14. Varioloides 

15. Miliaria . 

16. ‘Nymphomania 

17. Excoriatio papillarum 
18,. Dysuria 


. 
m. 
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19. Paralysis vesicae urinariae . 
20. Isehias nervosa 

21. Hernia . . 

22. Prolapsus vaginae 

23. Ruptura perinaei . 


OD 
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Außerdem wurde in 8 Fällen der Lochialfluß fehr flark, eben 
fo oft fehr gering und 5 Mal fehr übelriechend ohne beinerfbare 
Störung des Allgemeinbefindens beobachtet. In 18 Fällen wur: 
den geringere oder flärkere Metrorrhagieen wahrgenommen. 

Die Zahl der ad 2. gehörigen Franken Wöchnerinnen belief 

fih auf 44, welche gepflegt wurden, als: 
. 1. Febris puerperalis. Alle 3 Fälle waren mit Peritos 
nitiö verbunden und wurden durch die Antiphlogofe gehoben. 

2. Febris intermittens. Zwei Falle waren einfach und 
gutartig, wurden deshalb auch Feicht durch Chinin befeitigt; der 
dritte jedoch endete apoplectifch, bevor wir die Natur der Krank: 
heit zu erkennen im Stande gewefen waren. Schon während der 
nicht von und ober einem andern Arzte beobachteten Geburt hatte 
böchft wahrſcheinlich, was wir nachträglich erfuhren, der erfte 
Parorysmus ftatt gefunden, fich am 2ten Tage nach derfelben 
mit bedenflihen Erfcheinungen des Kopfes und bes Unterleibes 
wiederholt und Anlaß gegeben unfere Hülfe zu begehrten. Da 
wir bei unferer Ankunft die Kranke bereit3 in flarker Tranſpi⸗ 
ration und jene Erſcheinungen beſeitigt fanden, auch nichts weiter 
vom Verlaufe der Geburt, als daß fie ſchwer geweſen ſei, er⸗ 
fuhren, ſo glaubten wir es auch nur mit einer von einem leichten 
Fieber reconvalescirenden Woͤchnerinn zu thun zu haben, und 
nicht heroiſch eingreifen zu dürfen. Um den Andrang des Blu: 
teö nach dem Kopfe zu vermeiden, wurde dad Kali sulphuri- 
cum in geeigneter Form verordnet. Da auch am nächftfolgenden, 
‚Tage Fein Unmohlfein bemerkt werben Fonnte, glaubten wir 
ſchon die Kranke -hergeftellt, bis 24 Stunden fpäter ein neuer 
heftiger Parorysmus und ber mit ihm eintretende apoplectifche 
Tod und von unferm Irrthume in der Diagnofe überzeugte. 
Wäre die Frau während ihrer Miederfunft aͤrztlich beobachtet 
worden, fo hätte höchftwahrfcheinlich diefer tödtliche Ausgang ver 
hütet werden können. 

11 * 
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3. Febris hectieg. Drei Fälle diefer Art hatten im Lac⸗ 
tationsgefchäft ihren Grund ; fowohl das Abfeßen des Kindes, wieeine 
anfangs befänftigende und"fpäterhin reftaurirende Methode hoben 
allmählig die colliquativen Erfcheinungen und führten die Heilung 
herbei. Bei einer andern Woͤchnerinn, bei welcher früher ein 
entzündlicher Zuftand des Sexualſyſtems und namentlich des 
linken Eyerſtocks vernachläßigt worden war, verdankte dieſe Ktank⸗ 
heit ihre Entftehung einer Abfceßbildung des zulegt genannten 
DOrganed. Alle unfere 10 Wochen lang fortgefegten Bemühungen 
blieben erfolglos; die Kräfte fanken immer mehr, die colliqua= 
tiven Ausleerungen nahmen zu, und unter ben Erſcheinungen 
der höchften Lebensfchwäche trat der Tod ein. Die Section ber 
Leiche wurde der damals in unferer- Stadt. herrfchenden Cholera 
und der dadurch gehäuften Gefchäfte wegen nicht unternommen. 
4. Metritis. Sie war in beiden beobachteten Fällen Folge 

einer langfamen Nieberfunft, bei welcher der Kindeskopf zu lange und 
gewaltfam auf das untere Segment des Uterus einen Drud aus: 
geübt hatte; eine vorzugsweife örtlich angewandte antiphlogiftifche 
Behandlung und forgfame Pflege der Gefchlechtötheile durch In; 
jectionen ꝛc. flellten beide Leidende wieder her. 

5. Mastitis. Diefes fo häufige Uebel beobachteten wir an 
15 Woͤchnerinnen, und haben, wenn daſſelbe nicht ganz im Ans 
fange feines Entftehens in unfere Behandlung Fam, felten eine 
vollkommene Zertheilung herbeiführen koͤnnen, fondern gewöhnlich 
den Uebergang in Eiterung wahrgenommen. Wir haben es -bis- 
ber mit jedem befannten Örtlihen Heilverfahren verfucht, aber 
alle bedeutende Eingriffe auf das erkrankte Organ felbft in ber 
Mehrzahl der Fälle erfolglos gefunden. Was wir glauben beob- 
achtet zu haben, ift Folgendes: 

1. Die Krankheit entfteht auf zwiefache Weife, entweder 
bildet fie fich von innen heraus, oder umgekehrt von außen nad) 
innen, db. h. fie ift. entweder Nefultat einer andern Förperlichen 
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Verſtimmung, mehr eine Metaftafe, oder fie folgt der Entzuͤndung 
und Ercoration der Brufhvarze, wenn biefen genannten Affecs 
tionen Feine Grenzen geftedt werden können. 

2. Nach "diefer verfchiedenen Entftehungsweife muß denn 
duch die Behandlung verfchieden ſein; man wirft auf die Grund: 
krankheit, fördert nach Beduͤrfniß entweder mehr die Hautaus: 
dünftung oder die Stuhlfecretion, oder reicht ein Brechmittel, läßt 
das Kind die Bruſt mäßig fortnehmen, und umhüllt diefe nur 
mit einer trodnen Bekleidung von Watte, Hanf, einem inbiffe: 
renten, erwärmten Kräuterfiffen zc., genug man behandelt fie mehr 
als eine eryfipelatöfe Entzundung. Im zweiten Falle dagegen un: 
terfagt man das Anlegen des Kindes an das erkrankte Organ, 
trägt Sorge für die Heilung der wunden Bruflwarze und ver 
fährt mehr entzundungswidrig; felten haben wir jedoch großen 
Nutzen von der Application der Blutegel, häufiger dagegen von 
dem Neiz, den dieſe Thiere auf jene fo zarten und fich in 
der lebhafteſten Thätigfeit befindenden Theile machen, Nachtheil 
gefehen. 

Wenn der Uebergang in Eiterung entfchieben ift, dann erft 
pafjen nach unferer Ueberzeugung die warmen Umfchläge für die 
Fälle wo die Entzimdung noch lebhaft. ift, und müffen fo lange 
fortgefeßt werden bis eine Neizlofigkeit des Organs, welche ſich 
durch das Aufhören der Roͤthe, des "Schmerzes und ber ver: 
mehrten Wärme characterifirt, die Imdication zu gelind erregen: 
den Mitteln, aromatifchen Kräuterkiffen, Pflaftern u. f. w. giebt; 
der Eitererguß muß im Allgemeinen der Natur überlaffen bleiben. 

Unfere 15 Kranke blieben mitunter fehr lange Zeit in un: 
ferer Behandlung, wurden jedoch fammtlich geheilt entlaffen. 

6. Inflammatio et excoriatio papillarım. An diefem 
Uebel litten im höheren Grade 3 Wöchnerinnen. So wie nun 
Leiden diefer Art, wie wir ſchon früher angegeben haben, faft 
“immer durch eime einfache Mifchung von Aqua calc. mit Oleum - 
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amygd. dulc. fehr bald geheilt werben, fo nußt in den fehwere: 
ven, veralteten Fällen eine ſchwache Gublimatauflöfung verbunden 

mit einem geregelten Stillungägefchäfte. j 

7. Hysterismus, bei welchem anhaltender Kopfſchmerz 
und periodiicher Schwindel die vorwaltenden Erfcheinungen waren, 
beobachteten wir an einer jungen fchwächlichen Frau, welche zu 
lange Zeit das Stillungsgefchäft beforgt hatte. Das Abfegen 
des Kindes fo wie der Gebrauch von Valeriana mit rein bittern 
Mitteln ftelten fie wenigftens von den oben bemerkten läftigen 
Beichwerben wieder her. 

‚ 8. Incontinentia urinae war 2 Mal die Folge einer 
Schwäche des Blafenhalfes nach vorangegangener fehwieriger Ent⸗ 
bindung, wurde jedoch in beiden Fällen durch Campher, Uva 
ursi und eine Örtliche reizende Behandlung gehoben. 

®. Ischias nervosa. Diefes fo läftige mit Unbrauchbar: 
keit des ergriffenen Theiles verbundene Uebel, war auc in dieſem 
von und an einer 27jährigen. Frau beobachteten Falle aus einer 
langwierigen Geburt, wobei der Kindesfopf auf die Nerven des 

Beckens gebrüdt hatte, hervorgegangen, wurbe aber auch glüd: 
lich und in einem Zeitraume von kaum 3 Wochen vorzüglich 
durch die Bo ör ſchen Cantharidenpflafter volfommen gehoben. 

Aus bderfelben Urfache war eine andere Frau 

10. an Ischias nervosa mit Incontinentia urinae und 

Ruptura vaginae erfranft. Sie war 30 Jahr alt, feit unge 
fähr einem Jahre an einen Zifchler verheirathet, nicht befonvers 
entwidelt, und hatte 24 Stunden vor ihrer Aufnahme in unfere 
Behandlung ein vechtzeitiges, todtes Kind unter dem Beiftande 
mehrerer Geburtshelfer und bei fehr rigoröfer Anwendung der 
Zange geboren. Wir fanden fie heftig fiebernd, den Unterleib, 
befonderd die Regio hypogastrica, in der Tiefe fchmerzhaft, 
ſchon die äußern Gefchlechtötheile heiß und gefchwollen, die Scheide 
fehmerzhaft, und am der rechten hintern Seite von ihrer Mitte 
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nach oben hin bis 1 Zoll in den Uterus fo gefpalten, daß man 
die Nerven und Löcher des Kreuzbeins deutlich zu fühlen, jeboch 
am obern Theile des Einriffes, da wo der Uterus verlegt war, 
nicht nach der Unterleibshöhle zu dringen im Stande war. Der 
unwilltührliche Abgang des Urins war nicht, wie man vor einer 
grümdlichen Unterfuchung vermuthete, Folge einer ähnlichen Winde, 
fondern vielmehr Nefultat einer Lähmung des Blaſenhalſes; mit, 
diefen Ericheinungen paarte ſich das Gefühl der Taubheit und 
Schmerzhaftigfeit fo wie die gänzliche Unbeweglichkeit des rechten 
Schenkel. Die geburtshülfliche Erploration ließ ein einfach zu 
enges Beden vermuthen. Unfere nächfte Sorge betraf die oͤrt⸗ 
liche Verlegung, deren Reizung durch häufig angewandte milde 
Injectionen zunächft gemildert, und deren Eiterung und Vernar⸗ 
bung fpäterhin durch gelind erregende und zufammenziehende Ein: 
fprigungen unterflügt wurden, nachdem ber Ausflug eines guts 
artigen Eiterd, dem eine Übelriechende mit Lochialfluß vermifchte 
Jauche vorangegangen war, uns bie beginnende Granulation 
nachgewiefen hatte. Dabei fand im Anfange der Krankheit eine 
allgemeine antiphlogiftifche, nachträglich eine reftaurirende Behand: 
lung .ftatt, bei deren Anwendung ſich die Leidende allmählig er- 
holte. Das Schenkelleiden wurde auch hier durch die Zirkel: 
pflafter gehoben, fo wie der unwillführliche Urinabgang ohne bes 
fondere Mittel fi) mit der Zeit gänzlich verlor. Im ber 8ten 
Woche war die Heilung fo weit gediehen, daß wir die Frau 
als genefen entlaffen Eonnten. 

11. Metrorrhagia. Dieſe Krankheit hatte 3 Wöchnerinnen 
in den erften 14 Tagen nad) der Niederkunft befallen, und war 
mehr oder weniger von einer Senkung der Gebärmutter begleitet. 
Die Beſeitigung diefer Anomalie, . horizontale Lage, Vaginal: 

ſchwamm und Mineralfäuren hoben das Uebel bald und voll 
ftandig. In 2 andern Fällen des Gebärmutterblutfluffes waren ' 
die Reidenden bereits im Lactationsgefchäft begriffene Mütter, 


168 
bei denen eine. fpäterhin erkannte Schwangerfchaft das Entflehen 
des Blutfluffes aus diefem Umftande erklärte. 

12. Haemoptysis. Eine jährige Neuentbundene, welche 
ſchon vor ihrer jeßigen erften Schwangerfchaft an Bluthuften ges 
litten hatte, war unmittelbar nach der Geburt unter Abgang eis 
ner fparfameren Lochialfecretion erkrankt und in unfere Behand: 
lung gekommen. Kleine derivirende Aderläffe, ableitende Hauts 
reise und den Zonus der ungenfafer erhebende Mittel blieben 
erfolglos; die Kranfe fehlen ihrer Auflöfung entgegen zu gehen 
und wurde an das allgemeine Krankenhaus abgegeben, da ihre 
‚längere Pflege in ihrer Behauſung wegen ihrer Para Um: 
ftände unthunlid war. 

13. Diarrhoea. Eine 33jährige Frau erkrankte am 9ten 
Tage ihres jegigen 11ten Wochenbettes, in Folge einer Erkältung, 
an dieſem Uebel, wurde jedoch bald durch Opiate und diaphos 
retifche Mittel wiederum hergeftellt. 

14. Hernia inguinalis. Cine 44jährige Frau hatte bei 
ihrer letzten fehwierigen Niederkunft, bei welcher fie zum heftigen 
Preffen veranlaßt worden war, eine Gefhwulft in der rechten 
Weiche befommen, und kam fpäterhin zu uns, um fich uͤber die 
Natur derfelben Raths zu erholen. Da bie Gefchwurft entfchieden 
in einem beweglichen Bruche beftand, fo wurde fie mit der Ans 
weifung entlaffen, ‚für die Folge fich eines Bruchbandes zu bedienen. 
15: Syphilis universalis. Eine 38jährige Perfon, Frau 
eines Kutfchers, bat und in der ten Woche nach ihrer Ieten 
Niederkunft wegen einer Halsentzindung und Schmerzen in den 
Gliedern um unfere Behandlung. Die Anamnefe fowohl als 
die Autöpfie zeigte uns eine Angina et ulcera faucium und 
Oſteocopus fophilitifcher Natur; das Bwöchentliche Kind, welches 
ununterbrochen die Mutterbruft genommen hatte, litt dagegen an 
einer Crusta serpiginosa. Der. Mutter wurde Sublimat vers 
ordnet und geboten dad Kind fortzundhren, in der Abficht auf 
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diefem Wege auch auf das Kind antifpphilitifch zu wirken, was 
noch durch Sublimatbäder unterftügt werben follte. Die Mutter 
genad zwar, das Kind jedoch flarb nah 5 Wochen, nachdem 
ein Zehrfieber die geringen Kräfte des Lebens erfchöpft haite. 

Bon diefen näher angegebenen 44 Wöchnerinnen find 41 
genefen entlaffen, 1 an eine andere —— abgegeben und 
2 geſtorben. 


IV. Bericht über die Frauenzimmerkrankheiten. 


Wie wahr es ift, was Göthe fagt, daß nämlich die Kennt⸗ 
niß bequemer fei, als das Thun, fühlt gewiß Niemand mehr, als 
der Arzt, welcher die Krankenlager der drmern Volksklaſſe befu- 
chend, auf unzählige Schwierigkeiten ftößt, dad auszuführen, was 
er ald nothwendig erkannt hat. Die Praris in den Souterrains 
und Dachfammern ift wahrlich fchwerer, als die in der Bel-&tage. 
Alle Außenverhältniffe, welche fich hier auf den Wink des Arztes 
mit ihm gegen die Krankheit verbinden, treten dort in eine ge: 
fährliche Coalition mit diefer gegen den Kranken und den Arzt. 
Aber am meiften concentriren fich diefe Schwierigkeiten in den 
Krankheiten der Frauen dieſer Klaffee Auch der ärmfte Mann 
hat, wenn er erkrankt, doch recht oft noch die Pflege der Frau, 
während diefer legteren auf dem Kuankenlager häufig alle Pflege 
abgeht. Und nun noch die meiftens chronische Befchaffenheit und 
befondere Natur der eigentlichen Frauenzimmerkrankheiten, welche 
eine lang anhaltende Umänderung in der Lebensweife und Be: 
ſchäftigung der Kranken erheifchen, die nicht gewahrt werden kann. 

Scheitern daher auch nicht felten die Arztlichen Bemühungen 
an dieſen Schwierigkeiten, fo dienen dieſe doch wenigftens dazu, 
bie Kräfte des Anfängers in einem langen Kampfe zu ſtaͤrken und ihm 
den Gang auf minder befchwerlichen Pfaden um fo leichter zu machen. 

Die fpeciellen Krankheitsformen, welche Gegenftand der kli— 
nischen Behandlung waren, find folgende: 
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1. Hysteriasis in 25 Fällen und ber verfchiedenften Ge= 
ftalt.. Wenn man bedenkt, wie der gewöhnliche Schlendrian der 
Aerzte nur zu oft noch die legte Urfache, jener proteusartigen Er: 
fcheinungen , die diefer Krankheit eigenthümlich find, in einer fpe: 
cififchen und reinen Nervenverftiimmung fucht, und fich alles wei: 
tern Forfchens enthält, ſobald es ihm gelungen ift, die fcharffinnige 
Entdefung zu machen, eine Frau leide an Hyſterie, fo follte ein 
Elinifcher Xehrer beinahe Luft befommen, diefen Kranfheitsnamen 
faft ganz aus feinem Munde und feiner Klinit zu verbannen. 
Nur zu leicht, zumal in der Zeit, wo man erft anfängt zu lernen, 
begnügt man fi) mit Namen, die dann in der praftifchen 
Heilfunde um fo verberblicher werben, je allgemeiner fie find und 
je verfchiedenartigere Zuftände fie bezeichnen. Es foll hiermit kei⸗ 
neswegs in Abrede geftellt werden, daß es eine rein neroöfe Hy: 
fterie giebt, aber fie ift gewiß die feltenfte. — Unfere Kranken 
fanden in den verfchiedenften Lebensaltern. Im zwei Fällen wa⸗ 
ren unbedeutende Lagenabweichungen der Gebärmutter, (ein Mal 
Reclination und ein Mal Descensus) diejenigen Momente, 
welche, wahrſcheinlich durch Gefäßftodungen die hyfterifchen Be: 
ſchwerden erzeugt hatten, daher denn auch mit deren Befeitigung 
die Iegteren gehoben waren. ⸗ 

In vielen Faͤllen lag Unterleibsvollbluͤtigkeit, Stoͤrung der 
Menſtruation den hyſteriſchen Erſcheinungen zum Grunde. Geheilt 
wurden acht Kranke, die uͤbrigen mehr oder weniger erleichtert 
entlaſſen. 

2. An Syphilis erkrankt wurden 5 weibliche Individuen 
in Behandlung genommen, und vier von Seiten der Klinik hers 
geftellt, das fünfte dageger an eine andere Krankenanftalt 
abgegeben. 

3. on Amenorrhoea wurden 2 Fälle beobachtet. Der 
eine betraf ein volfaftiges Fräftiges Mädchen von 16 Jahren, bei 
welchem durch ein antiphlogiftifches nnd atirahirendes Verfahren 
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die Menſtruation hervorgerufen und die mannichfachen Beſchwer⸗ 
den, denen die Patientin bisher nach vierwoͤchentlichem Typus 
ausgeſetzt geweſen war, gehoben wurden. 

Im zweiten Falle, in welchem ein ſiebenzehnjaͤhriges ebenfalls 
ſonſt ziemlich gut entwickeltes Maͤdchen alle vier Wochen von 
mancherlei Zufällen, namentlih Kopf» und Bruftfchmerzen, ver: 
bunden mit allgemeinen Fiebererfcheinungen, ergriffen und von 
allen diefen Befchwerden dann jedesmal nach einigen Zagen durch 
eine hinzugetretene Gefichtörofe befreit wurde, konnten die Arztlis 
chen Bemühungen nicht lange genug fortgefeßt werben, um zu 
einem Nefultate zu führen, weil die Kranke durch ihre Verhaͤltniſſe 
der weiteren Pflege der Klinik entzogen wurde. 

4. Von 19 an Menostasis leidenden Individuen, welche 
ſaͤmmtlich zwiſchen dem zwanzigſten und ſechs und dreißigſten 
Jahre ſtanden, wurden 13 geheilt, 1 wegen einer hinzugetretenen 
anderen, nicht in unſer Gebiet gehörenden Krankheit, an eine ans 
‚dere Heilanftalt abgegeben, 1 wegen Unfolgfamkeit bald nach ber 
Aufnahme und die 4 übrigen erleichtert entlaffen. Die Veran⸗ 
lafjung zu diefer Störung in der Serualfphäre gab in der Mehr: 
zahl der Fälle die längere und wiederholte Einwirkung der Kälte 
auf den Unterleib und die Unterertremitäten, indem fie die Rich: 
tung der Säfteturgescenz nach den Gefchlechtöorganen dauernd 
bemmte, weshalb auch die meiften Falle der in Rede ftehenden 
Krankpeit in den Wintermonaten vorfamen. Abführmittel, je nach 
‚ber Befchaffenheit der Neizbarkeit des Darmkanals bald falinifcher, 
bald draftifcher Art, die eigentlichen Emmeniagoga, in Verbin: 
dung. mit der Anwendung attrahivender Mittel, bisweilen auch 
der Blutegel an die Schaamlefzen, ließen uns hier nie im Stiche. 
Beildufig ift hier noch zu bemerken, daß man in der neuern Zeit 
aus Vorliebe für die Salina die Anwendung der draftifchen und 
gummiharzigen Emmeniagoga gewiß mit Unrecht zu fehr be— 
fhrankt hat. Man braucht fie in allen Fällen, in welchen nur 
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nicht ein entfchieden entzuͤndlicher Zuftand in den Geſchlechtsorga⸗ 
nen obwaltet, mit Nutzen, felbft wenn in Folge der Unterdrüdung 
ber gewohnten Menftrualausleerung ein gewiffer Grab von allge: 
meiner Vollblütigkeit eingetreten iſt. Sie richten ihre fpecififche 
Wirkung auf die Beförderung der Abfonderung nicht nur im 
Darmkanal, fondern auch in dem Uterus und heben durch bie : 
Hervorrufung oder Vermehrung bderfelben, die etwanigen Nachs 
theile, welche fie durch allgemeine Aufregung des Gefaͤßſyſtems, 
die aber keineswegs fo bedeutend ift, ald man wohl hin und wie: 
der fagt und nachfagt, herbeiführen koͤnnten, felbft wieder auf. 
In wenigen Fallen war die Menoftafie die Folge eined allgemei- 
nen Leidens der Gonftitution und nur wo dies den Character der 
Hpperfthenie, ober eines fehr geringen Grades von Afthenie an 
fi trug, gelang es uns, die Heilung zu bewirken; in den Fällen 
wo die Conſtitution in bebeutenderem Grabe geſunken war, ſtan⸗ 
den und bie richtigen Mittel, die fih auf Didt und Regimen 
| beziehen, nicht zu Gebote. 

Bei zwei Kranken beobachteten wir an der Stelle der Men- 
ftruation vifariivende Ausleerungen, namlich ein Mal Blutbrechen 
und ein Mal ein Menftrualgefchwür. 

5. Von Menstruatio suppressa kamen 4 Fälle vor. Die 
Folgen davon waren immer Blutcongeftionen nach andern Orga⸗ 
nen, verbunden mit fonochalem Fieber, und wurden durch allge: 
meine Blutentziehungen, die Application von Blutegeln an bie 
Scaamlefzen, Fußbäder, attrahirende Epispastica und den innes 
ren Gebraudy antiphlogiftifher Abführmittel immer befeitigt. Auch 
kehrte in allen Fällen die Menftruation am nächften Termin wies 
der. Urfache der Unterdrückung dieſer Ausleerung war bei brei 
Kranken eine plögliche Erkältung, bei einer ein heftiger Schred. 

6. Menstruatio nimia s. Menorrhagia wurde 5 Mal 
und zwar hierunter in 4 Fällen bei fchon ziemlich im Alter vor⸗ 


gerüdten Frauen, beobachtet, Nur in einem alle wurde, die 
/ 
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Krankheit flr die Dauer geheilt, in den übrigen Eonnte fie blos 


beſchraͤnkt und der allgemeine Zuftand der Kranken gebeffert wer 
den. Die meiften Fälle forderten zum Gebrauche des Eiſens auf. 


7. Menstruatio justa frequentior war 3 Mal Gegenftand 
ber Elinifchen Behandlung. Bei zwei jungen Mädchen war fie 
Folge von Unterleibsplethora und durch die gegen dieſe gerichteten 
Mittel wurde der gewöhnliche Menftruationstypus hergeftellt. Im 
dritten Falle lag bei ber 28 Sabre alten Kranken, welche kurz 
hinter. einander zwei Mal ausgetragene Kinder geboren und 2 Mal 
abortirt hatte, dem Uebel ein mit Atonie verbundener Erethismus 
der Gefchlechtsorgane zum Grunde, und, gänzliche Heilung Eonnte 
hier nicht erzielt werben. 

Bei jenen beiden zuerſt erwähnten Individuen beobachtete die 
zu oft eintretende Menftruation einen regelmäßigen Typus, was 
bei dem dritten nicht der Fall war. 


° 8. Menstruatio justa rarior (alle 7 — 8 Wochen) fam 
ein Mal bei einem 6jährigen Mädchen vor. 

Die damit verbundenen Befchwerden wurden, wenn aud) 
nicht ganz gehoben, doch in hohem Grade gemindert; radicale 
Heilung der dem Uebel zum Grunde liegenden hartnädigen Vers 
flopfung der (parenchymatöfen) Unterleibseingeweide konnte nicht 
erreicht werben. 

9. Dysmenorrhoea, dieſer fo gewöhnliche Vorläufer fpdtes 
terer hartnädiger hyſteriſcher Leiden, gelangte 12 Mal zu unferer 
Beobachtung. Von den Kranken, welche zwifchen den 17ten und 
Aöften Lebensjahre ftanden, wurden 9 geheilt und 3 erleichtert 
entlaffen. Die Behandlung war nach den verfchiedenen ander: 
weitigen Krankheitäzuftänden, welche dad Uebel begründeten, vers 
fehteden und mußte bald gegen allgemeine, bald gegen Unterleib: 
vollblütigfeit,. bald gegen Inteftinalreize (ein Mal gegen Würmer), 
bald gegen primär gefteigerte Nervenreizbarfeit gerichtet fein. 
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10. Bon. Menstruatio discolor fahen wir ein Beifpiel 
bei einem 19jährigen zarten Mädchen von fchlaffer Safer, welches 
alle vier Wochen anftatt der gefärbten Menftruation einen fünf 
bis fechd Tage anhaltenden Ausflug von gelblichweißem dünnen 
Schleime aus der Gebärmutter erlitt. Andere, als diejenigen 
Beſchwerden, welche die allgemeine Störung der Conftitution, de— 
ren Folge erft jene Erankhafte Form der Menſtruation war, beglei= 
teten, waren damit nicht verbunden. Arzneimittel, welche ven Tonus 
der Safer allgemein und örtlich zu fleigern im Stande find, vers 
bunden mit einem zwedmäßigen biätetifhen und anderweitigen 
Regimen, führten zugleih mit. dem allgemeinen Gefundheitözu: 
ftande auch die fehlerhafte Menftrualfunction zur Normalität zuruͤck. 

11. An Leucorrhoea, dieſem eben fo hartnädigen, als 
die Geduld der Kranken und des Arztes erfchöpfenden, und des⸗ 
halb auch fo oft unheilbar werdenden Uebel, wurden 25 Individuen 
behandelt. Die meiften von ihnen befanden fich in der zweiten 
Hälfte der zwanziger oder in den dreißiger Jahren; 14 Kranke 
wurden geheilt, 1 an ein anderes Seilinftitut abgegeben und bie 
übrigen, welche die ärztlichen Verordnungen, mit der nöthigen 
Ausdauer nicht befolgen Fonnten und wollten, gebeffert entlaffen. In 
mehreren Fällen war das Uebel eine Folge reiner Atonie der Ge: 
fchlechtsorgane und wurde durch den inneren und äußeren Gebrauch 
tonifcher Mittel meift mit Glüd bekämpft. Bei zwei Kranken 
waren Lageabweichungen der Gebärmutter und Scheide damit 
verbunden, nach deren palliativer Befeitigung auch der Schleim: 
ausfluß den geeigneten inneren und dußeren Mitteln wid. 

In zwei Fällen war ber‘ Fluor albus das Refultat von 
chronifcher Entzündung und Erethismus der inneren Geſchlechts⸗ 
theile, und wurde durch wiederholte Application von Blutegeln 
und durch den Gebrauch Eleiner Gaben Galomel, in dem einen 
Salle -mit- Digitalis, in dem anderen mit Cicuta verbunden, 
gehoben. — E35 verdient noc im prognoflifcher Beziehung die 
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vieleicht nicht umrichtige Bemerkung hinzugefügt zu werben, daß 
faft-alle Faͤlle der in Rebe ftehenden Krankheit, in denen die Hei⸗ 
lung nicht erzielt wurde, in den Wintermonaten vorfamen. — 
Mas die entfernten Urfachen anbelangt, fo haben wir die, Beob⸗ 
achtung gemacht, daß befonders leicht nach Mißfaͤllen ein Zuftand 
der Gefchlechtöorgane zuruͤckbleibt, welcher eine Leucorrhoea zur 
Begleiterinn hat. In biefen Fällen ift die Kur befonders fchwierig - 

und zufammengefeßt, weil hier gewöhnlich Schlaffheit der Fafer \ 
von Blutcongeftion und Erethismus im Nervenſyſtem begleitet zu 
ſein pflegt. » 

12. Metrorrhagia acuta fam Mal vor und war 1 Mal 
die Folge ftürmijcher Gemüthöbewegungen und hier beſonders heftig 
und gefährlih. Im zweiten Fale war fie das Nefultat mecha- 
nifcher Infultation der Gebärmutter durch einen Stoß auf den 
Unterleib. Der Erfolg der Behandlung, welce bei der erften 
Kranken eine befondere Rüdfiht auf das in hohem Grabe er 
griffene Nervenſyſtem zu nehmen hatte, bei der zweiten wenigftens 
Anfangs faft rein antiphlogiftifch fein mußte, war in beiden 
Fällen günftig. 

13. Metrorrhagia lenta wurde 9 Mal beobachtet. Bei 
zwei Kranken war fie die DBegleiterinn einer Hypertrophie des 
Uterus, verbunden mit Erethismus in der ganzen Gefchlechtöfphäre, 
bei drei jungen Frauen Folge von Unterleibsplethora und bei den 
4 übrigen Individuen fiel fie in die Elimacterifchen Jahre, ohne 
daß eine organifche Veränderung der Gebärmutter dabei wahrge: 
nommen wurde. In jenen beiden erften Fällen wurde die Krank: 
beit durch Gampher und den längeren Gebrauch der Magnesia 
sulphurica, nebft geeigneten Einfprigungen, bei den drei anderen 
Frauen durch anhaltende Anwendung auflöfender Salze und 
Ertracte gehoben. Tonica und Adstringentia, welche bei den 
in den Plimacterifchen Jahren befindlichen Individuen den fymptos 
matifchen Zweck der Blutſtillung erfüllen mußten, bildeten auch 
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bei den beiden zuerft genannten Arten der in Rebe ſtehenden 
Krankheit die Nachkur. 

14. Cine an Oophoritis chronica leidende jährige Frau 
wartete den Erfolg der ärztlichen Bemühungen nicht ab. 

15. Von Degeneratio ovarii famen 6 Fälle vor und zwar 
der Mehrzahl nach bei Frauen, welche noch nicht 30 Jahre. alt 
waren. Nur eine von den Kranken wurde, durch wiederholte Örts 
liche Blutentziehungen, Merkurialeinreibungen, abführente Salze 
und durch ald Nachkur gebrauchte Gummiharze geheilt. Bei 
ben übrigen wurde dad Allgemeinbefinden gebeffert, und die Örtli» 

lihen Befchwerden gemindert. 
| 16. Ein Abscessus ovarii wurde geheilt. 

17. on 5 an Hydrops ovarii leidenden Kranken, bei 
welchen allen die Punctur ein Mal, oder wieberholentlich vorge: 
nommen wurbe, farben 3. Die anderen fcheinen einem ähnlichen 
Looſe entgegen zu gehen. 

18. Scirrhus der Baginalpgrtion des Uterus fam 
bei 2 noch nicht fehr bejahrten Frauen vor, und war bei einer 
von ihnen, weldhe 6 Mal: fehr ſchwer mit Inftrumenthülfe ent: 
bunden worden war, mit lipomartigen Auswüchfen an der Baginal: 
portion verbunden. Mehr ald einige Erleichterung ihrer Beſchwerden 
und Beflerung des Allgemeinbefindens konnte dem Leidenden nicht 
gewährt werden. Denn wenn gleih Lisfranc verfichert, von 
36 an Seirrhus odes Krebs des Mutterhalfes leidenden Kranken, 
welche er binnen 4 Jahren operirt habe, 33 fir die Dauer her: 
geftellt zu haben, fo hielten ung doc, die Beobachtungen Anderer 
und unfere eigene, im vorigen Bande der Annalen mitgetheilte, 
unglünftige Erfahrung von weiteren Operationsverfuchen ab. 

19. Careinoma uteri war in 2 Fällen der Gegenftand 
unferer mehr oder weniger fruchtlofen Bemühungen. Die eine 
Kranke flarb in einem Alter von 37 Jahren. 
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20. Mit Polypüus uteri behaftet, wendeten ſich 5 Individuen 
an unfere Klinik, —— 

1. Roſina K., 38 Jahr alt, von einem uͤbrigens normalen 
und robuften Körperbaue, erfreute ſich, mit Ausnahme einiger Kinz 
derfrankheiten, beftändig vollfommener Gefunbheit, und ihre Monat: 
liche Periode, welche in ihrem 17ten Jahre zuerſt erſchien, zeigte 
fich flet3 regelmäßig. Mit ihrem 2Loſten Sahre verheirathete- fie 
ſich an einen Soldaten, mit welchem fie 5 Jahre in glücklicher 
Ehe Iebte und 4 Kinder: gebar, von denen- nur eine einzige Toch- 
ter noch lebt. Sie erzählte, - daß bei jeder Niederkunft fie fehr 
gelitten habe, 2 Mal die-Wendung dabei‘ vorgenommen worden 
fei, jedes Mal aber habe die adhärirende Placenta geldfet werden 
müffen. Nach dem Tode des erften Mannes verheirathete fie fich 
wieber, doc) war: die Ehe theild nicht fo glüdlich, theild auch un: 
fruchtbar. Die Menses traten übermäßig ein und drei Monate 
lang litt die Kranke, mit nur kurzen freien Räumen, an heftigem 
Gebärmutterblutfluß‘, der, ohne einen beftimmten Typus zu beob: 
achten, fie unvermeidlich dem Rande des Grabes zuzuführen fchien. 
Hiezu kommt, daß ihre Pflege einem alten und der Geburtshülfe 
völlig unkundigen Chirurgen anvertraut blieb, der ald Urfache der 
Blutung ſtets einen Abortus befchuldigte, zumal, da kurz zuvor 
die Brüfte angefchwollen waren und unter ftechenden Schmerzen 
eine milchähnliche Flüffigfeit abgefondert hatten. Zuletzt jedoch 
an ihrem Zuftande ımd aller Nettung verzweifelnd, fuchte die 
Kranke bei dem geburtähülflichen Poliklinitum Hülfe, die ihr auch 
in der Ihat und ſchnell zu Theil werben konnte. Ihr Zuftand, 
wie er das erſte Mal beobachtet wurde, war folgender: wegen 
des ungeheuren und faft unglaublichen Blutverluftes und uͤbel ges 
leiteter ärztlicher Behandlung, lagen die Lebenskräfte der Kranken 
fo darnieder, daß fie ihr Bette, ohne ohnmachtig zu werden oder 
Schwindel und Ohrenfaufen zu haben, nicht mehr zu verlaffen 
vermochte; die Züge des zufammengefallenen Geſichtes druͤckten 
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Leiden aus, die Augen waren in die-Orbita zurhdgefunfen, die 
Nafe ſpitz und die Bläffe des Mundes faft ſchmutzig grau. Außer: 
dem klagte fie über Kopfichmerz, befonders in der Stirn und den 
Schläfen, ferner über ziehende Schmerzen in ber. Lendengegend 
und längs dem Os sacrum, ‚wobei fie bad Gefühl hatte, als 
wolle ihr etwas aus dem. Schooße herabfallen. Die Verdauung 
ftocte faft ganz, die Zunge war mit einem gelben und biden 
Schleime überzogen, Erbrechen war häufig und angreifend, fobald 
die Kranke nur die geringfte Speife zu ſich zu nehmen verfuchte, 
Uebelkeit und Würgen dauerte beftändig, Stuhlgang mangelte 
hartnäckig und konnte nur. mit. Hülfe von Clyſtieren erzweckt wer 
den, dabei war der Unterleib aufgelaufen und Dysurie vorhanden. 
Die innere Manuals Unterfuchung ergab folgendes: die Vaginal- 
Portion des Uterus war fehr verkürzt, der Muttermund fchlaff und 
in der Größe eines Achtgrofchenftüdes erweitert, in feiner Mitte 
zeigte, fich eine Geſchwulſt, die rund, compact, fehmerzlos unter 
dem Schaben des Fingernageld, größtentheils fchon den Mutter 
mund durchfchritten hatte und in die Scheide hineinragte. Zwi⸗ 
hen der Gefhwulft und den Wandungen des Uterus Eonnte 
man leicht den Finger einführen und fo die Gefchwulft umgehen und 
unterfuchen, um bis an ihre Wurzel zu gelangen, welche in den 
Fundus uteri ſich inferirte. Während der Unterfuchung warb 
der Abgang einer blutartigen, ſchaͤumigen umd fehr übel riechenden 
Flüffigkeit bemerkt. , Obzwar nun fo ein Gebärmutterpolyp als 
dad Leiden der Kranken erkannt war, fo wurbe dennoch, um je: 
den Zweifel hinwegzurdumen, eine Unterfuchung vermittelft des 
Gebärmutterfpiegeld — und zwar bes von der Parifer Hebamme 
Mad. Boivin angegebenen — vorgenommen, wodurch man den 
Polypen als eine rothe und glänzende Geſchwulſt wahrneh: 
men Fonnte. 

Urſache diefed Uebeld war vielleicht der fchädlihe Gebrauch 
von Koblentöpfen, welche die Frauen bier, um fich-im Winter 
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etwas zu erwärmen, unterhalb der Kleider. aufzuftellen und als⸗ 
dann darüber zu fißen. pflegen. 

Um ein fo gefährliches und böartiges Uebel, als⸗ der Polyp 
es iſt, vbn Grund: aus zu heben, konnte die Cauſal⸗Indication 
feine andre als die Exſtirpation deſſelben ſeyn. Die Prognoſe 
war in Ruͤckſicht auf den allgemeinen ER der 
Kranken ald nicht günftig zu bezeichnen. 

Nachdem der Gefahr drohende Blutfluß befeitigt, die Kräfte 
durch eine entfprechende Diät gehoben waren, wurde am 14ten 
Mai. 1831 die: Operation des Polypen unter den beiflimmenden 
Wünfchen der, Kranken brfchloffen, und derfelbe vermittelt der 
Sieboldfhen Scheere abgefchnitten. Der dabei ftatt findende 
Blutverluft war nur gering und wurde bald durch Injectionen 
falten mit Effig.gemifchten. Waffers geftilt. Nach der Operation 
konnte man die Stelle an dem obern Theile des Uterus, wo bie 
Wurzel des Polypen feftgefeffen hatte, deutlich mit dem Finger 
bei der Erploration. unterfcheiden. Der Ausfluß, welcher darauf 
während mehrerer Tage ziemlich reichlich aus der Scheide erfolgte, 
den Lochien nach der Entbindung aͤußerſt ahnlich, uͤbrigens aber 
ungemein .übelriechend. war, ließ fich alsbald durch adflringivende 
Einfprigungen heben, und die Gebärmutter bildete fich. in ihren 
normalen Zuftand zuruͤck; fpäter endlich wichen die übrigen oben 
erwähnten Leiden, denn bie große Schwäche, das „bedeutende 
Kopfweh, und mancherlei hyſteriſche Beſchwerden, welche noch 
eine Zeitlang ‚andauerten, verfchwanden glüdlich unter dem Ge: 
brauche roborirender und anthyfterifcher Mittel, fo daß die Kranke 
am Sten Auguft im Genuffe vollkommener Gefundheit der Ob⸗ 
hut des Poliklinicums entlaffen werden Fonnte. Im Februar des 
folgenden Jahres wurde berichtet, daß die Perfon volllommen 
wohl fei und ihren gewöhnlichen Gefchäften obliege. Die Mens 
ſtruation trat vegelmäßig ein, und bei wiederum angeftellter ge: 
— Unterfuhung wurde der Uterus- fo beſchaffen ge⸗ 
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funden,; wie er bei Frauen, die nicht fehwanger find, aber mehr: 
mals geboren haben, zu erfcheinen pflegt, ohne daß irgend eine 
Spur eines wieder wachſenden Polypen entdeckt wurde. 

Der ausgefchnittene Polyp hatte den Umfang und die Ge: 
flalt einer fehr großen Zwiebel, war mit einem kurzen und diden 
Stiele verfehen und an Gewicht Ziij Ziij ij ſchwer. Die ana- 
tomifche Unterfuchung zeigte. durchgängig eine fleifchartige Struktur. 

2. Ama H., 40. Iahr alt, hatte, obwohl fie eine zärtliche, 
jedoch regelmäßige Körperconftitution: darbot, feit ihren Kinder: 
jahren, ſich ftetö wohl befunden. Sie war 16 Jahr alt, als fich 
bei ihr zuerft die Menftruation zeigte, die auch von jener Zeit 
ab immer leicht und regelmäßig erfchien. In ihrem 20ften Sahre 
verheirathet und bald darauf fchwanger, erlitt fie im dritten Mo= 
nate der Schwangerfchaft einen Abortus. Cie wurde jedoch wie 
derum fchwanger und gebar eine noch lebende Tochter. Bier 
Jahre nach der letzten Niederkunft litt fie an einer fchweren 
Krankheit, von der fie zwar wieberhergeftellt warb, aber beftändig 
über Mangel an Appetit und Hartleibigkeit zu lagen hatte; 
außerdem verfchwanden oft und längere Zeit hindurch die Menfes, 
ober fie erfchienen übermäßig und unorbentlich. Nach mehrfach 
wiederholtem Erbrechen, nach hartnädiger Stuhlverftopfung und 
heftiger Dysurie erlitt fie im Sabre 1831 eine ftarfe Blutung 
aus der Scheide, welche nah nur Burzen Zwifchenräumen er: 
neuert im Laufe von 4 Wochen ihre Kräfte fehr mitgenommen 
und ihr Ausfehn entftellt hatte. Unter folhen Umftänden wendete 
ſich die Kranke an einen hiefigen angefehenen Arzt; allein da fie 
wegen allzugroßer Schaambaftigfeit alle Unterfuchung durch Die 
‚Vagina verweigerte, fo konnte ihr nur wenig und Feine dauernde 
Hülfe verfchafft werden; die beftändigen und größern Haͤmor⸗ 
rhagieen, fehwächten ihre Kräfte fo, daß das Gehen ihr kaum mög: 
lich ward. Im Juni 1831 fuchte fie Hllfe beim geburtshülf: 
lichen Poliklinicum. Ihr Krankpeitszuftand war, als fie das 


181 





erfte Mal unterfucht wurbe, folgender: das Geficht leidend, der 
Körper abgemagert und fo fchwach, daß fie kaum das Bett ver 
laffen konnte; dazu kamen Mangel des Appetits, oͤfteres Ers 
brechen, laͤſtige und hartnaͤckige Stublverflopfung, erfchwertes 

Urinlaffen, fire Schmerzen in der, Rendengegend, Schwindel, | 
Herzklopfen, Ohnmachten, die befonbers dann fich zeigten, wenn 
die Kranke einen großen Blutverluft aus der Vagina wieder ers 
litten hatte, Verſchwand auch der Ausflug des Blutes, fo floß 
dennocd eine fehaumige weißliche, fehr übelriechende Flüffigkeit 
fortdauernd aus der Scheide hervor, durch deren Verluſt die 
Kräfte fehr angegriffen wurden. Bei fo drohender und täglich 
wachfender Gefahr geftattete die Kranke die Manual:Erploration 
der "Gefchlechtötheile, bei welcher der unterfuchende Finger fogleich 
im vordern Theile der Vagina auf eine große, harte, ebene, runde 
und fchmerzlofe Gefchwulft traf, und, nachdem diefelbe umgangen 
war, bie ziemlich verfürzte Vaginalportion des Uterus und den 
Muttermund felbft erreichte, welcher erfchlafft den oberen Theil 
der Gefhwulft umgab; dazwifchen Fonnte der Finger eingeleitet 
werden, und biß zur Inſertion der Gefchwulft,. welche fidy im 
Fundus uteri befand, gelangen. Wahrend diefer Unterfuchung 
jedoch, die möglichft fchonend und vorfichtig verrichtet wurde, er⸗ 
litt die Kranfe einen ziemlich ſtarken Blutverluft und ward ohn⸗ 
mächtig. Man wendete noch den Mutterfpiegel an und Fonnte 
an der Diagnofe eines Gebärmutterpolypen nicht mehr zweifeln. 
Es wurde nun die Operation der Hinwegnahme des Polypen 
als einziges Hülfsmittel der Kranken vorgeftellt, worein fie auch 
gern willigte, fo daß, nachdem fie durch mehrtägigen Gebrauch 
von Analepticis erfräftigt war, am 8ten Juni die Operation voll: 
zogen werben Fonnte. Eine abnorme Verbindung zwifchen dem 
Polypen und der Scheidewand, welche durch ausgefchwißte Lymphe 
erzeugt war, mußte indeß vorher_getrennt werden, che der Polyp 
vermittelt der Sieboldfchen Schere an feiner Wurzel in der 
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Höhle des Uterus ausgefchnitten werben Fonnte. Seine Größe 
war bie eines Heinen Kinderkopfs, fo daß er nicht mit einer ge 
wöhnlichen Zange hervorgezogen werben Eonnte, ſondern es noͤ⸗ 
thig wurde eine Geburtözange anzumenden, vermittelft welcher 
endlich unter großen Schmerzen und bald voruͤbergehender Ohn: 
macht der Kranken derfelbe aus den Genitalien hervorgebracht 
wurde. Der Blutverluft überfchritt Faum anderthalb Unzen, und 
wurde bald durch Einfprisungen aus Faltem Waſſer mit Effig 
gehemmt. Schon am 10ten Tage nach der Operation fühlte die 
Kranke große Erleichterung und Zunahme der Kräfte und vers 
fuchte. das Bett zu verlaffen. Aoftringirende Injectionen in die 
Vagina wurden fleißig angewendet, und unter dem anhaltenden 
Gebrauch roborirender Mittel erhoben fich die Kräfte fo, daß fie 
bald darauf ihren häuslichen Gefchäften vorftehen und Mitte Au: 
guft als völlig gefund entlaffer werden konnte. Im Monat 
März; 1832 erfreute fie fich noch derfelben ungetrübten Gefund- 
heit. Der erftirpirte Polyp, | welcher noch indbefondere wegen 
feiner enormen Größe merkwürdig ift, zeigte eine ovale Geftalt, 
kurzen und dicken Stiel und eine fehnige fehr compacte Structur. 
Sein Gewicht betrug Zvj Zv Fi. 

3. Eliſabeth H. ift die Frau eined Breslauer — 
44 Jahr alt, von geſunder Conſtitution und regelmaͤßigem Kör: 
perbaue, und war, einige Kinderfranfheiten ausgenommen, be: 
ftändig gefund. Die monatliche Periode zeigte fich bei ihr zuerft 
im 14ten Jahre, und war, wie fie erzählt, ftets mit vielen Be 
fehwerden verbunden. Im 17ten Jahre ihres Alterö verheira- 
thete fie fih, und obgleich fie öfter fchwanger war, konnte fie 
doch wegen mehrmald eintretender Abortus erft fpäterhin das 
regelmäßige Ende einer Schwangerfchaft erreichen. Im dritten 
Sahre ihrer Ehe gebar fie ein gefundes Mädchen fchnell und 
leicht, dennoch wurde fie im Wochenbett ſchwer krank, da bie 
Lochien nach einer Erkältung ploͤtzlich unterbrüdt wurden, an 
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deren Stelle ſich aber, wie die Kranke verfichert, fogleich die 
Leukorrhoͤe gezeigt habe, an /der fie bis jegt noch leide; die Hllfe 
‚ eines Arztes habe fie dagegen deshalb nicht in Anfpruch ges 
nommen, weil ihr von einer Frau verfichert worden fei, weißer 
Fluß verhindere die Conception, die fie aus Widerwillen gegen 
„ihren Mann nicht gewünfcht und feit jener Zeit auch nie mehr 
concipirt habe. Zu Anfang ded Jahres 1830 hatten alle bie 
Befchwerden, über welche fie klagte, zuerft ihren Anfang ges 
nommen, und anfänglich glaubte fie fi) fchwanger, weil die Menfes 
längere Zeit verfchwunden waren. Herner berichtete die Kranke, 
unter heftigen Schmerzen und vielfachen Blutungen habe fie den 
Coitus erbuldet, wozu fich allgemeines Uebelbefinden und man: 
cherlei Leiden hinzugefelten. Auf Rath ihres Mannes begab fie 
fih im Monat Decemb, 1831 in dad Poliklinicum. Gegenwärs 
tig gewährte fie den Anbli großer Schwäche und Erfchöpfung, 
welche jene flarfen Blutungen, bie alles Typus ermangelten und 
mit übermäßiger Leuforchde abwechfelten, nothwendig herbeifüh- 
ren mußten; außerdem litt fie an Kopffchmerzen, Erbrechen und 
heftigem Huften. Die Manual:Unterfuchung ergab, daß ein Ges 
bärmutterpolyp vorhanden fei, melde Behauptung die Anwen: 
dung des Gebärmutterfpiegeld beftätigte. Der der Kranken ge: 
machte Vorfchlag, den Polypen erflirpiven zu laffen, warb willig 
angenommen, und die Operation am 10ten Dec. 1831 mit ber 
Sieboldfhen Scheere vollzogen. Mit Huͤlfe des ſchon oben 
‘ genannten weitern Verfahrens, und eben jener Mittel gelang es 
und die Kranke zu ihrem frühern, vom gefunden nicht abweichen: 
den Zuftande zurüczuführen Im Monat März 1832 traf man 
fie bei ihren gewoͤhnlichen Gefchäften, und die zugleich angeftellte 
Unterfuchung zeigte den Uterus ganz normal, wiewohl die Leu 
Forrhöe nicht ganz verfchwunden war. Das erftirpirte Gewaͤchs 
mußte man den Schleim» und Blafenpolypen beizählen; es hatte 


184 


die Form eines Pilzes, einen Heinen Stiel, eine gelblichgraue 
Farbe und ein Gewicht von Ziij }j. 

4. Henriette S., 45 Jahr alt, durch einen ſchlanken Kör- 
per und fanguinifches Temperament ausgezeichnet, war, fo viel 
fie weiß, nie krank. Im 17ten Jahre ihres Alterd wurde fie 
menftruirt, verheirathete. fich im 2Often Jahre und gebar 6 Kinder; 
im 37ften Jahre erlitt fie einen Abortus, und von ber Zeit an 
litt fie an Leukorrhoͤe, obzwar die Menftruation regelmäßig dabei. 
beftand. Fernerhin jedoch zeigten fich ftarfe mit Leukorrhoͤe ab: 
wechfelnde Gebärmutterblutungen, die Kräfte fanken, Ohnmachten, 
Herzklopfen, fpannendes Gefühl in der Lumbalgegend und Amei— 
fenfriechen in den untern Eprtremitäten traten hinzu. Die Mas 
nual s und SInftrumental= Erploration ergab das Vorhandenfein 
eines Polypen. — Anfangs verfuchte man die Operation beffelben 
durch einen Unterbindungs:Apparat zu vollziehen, allein die Zus 
ſammenſchnuͤrung verurfachte der Frau die heftigften Schmerzen 
unter fortdauernd ſtarken Hämorrhagieen, fo daß man zu einer 
andern Methode, und zwar ber des Abſchneidens, überzugehen ges 
nöthigt war, wornach auch mit Hülfe der Sieboldfchen Scheere 
das Verfahren mit glüclichem Erfolge vollbraht wurde Die 
nad ber Operation entftandene Hämorrhagie wich der Anwen: 
dung von Stypticid. Außerdem jedoch ift noch zu bemerken, daß 
die nicht lange Zeit nachher von ziemlich heftiger Plehritis bes 
fallene Kranke unter vorfichtiger Anwendung des antiphlogiftis 
ſchen Heilapparat3 von derſelben glüclich geheilt wurde. 

Der weggenommene Polyp felbft hatte die Geftalt einer 
Birne und ward von fachkundiger Hand injicrt, In 3 Blut: 
gefäße, welche am Stiele fich befanden, wurden Einfprigungen 
mit fo glüdlichem Erfolge gemacht, daß die feinften von rother 
Maſſe gefüllten Gapillargefäße dem Auge ſich darboten. Das 
Epithelium um die äußere Fläche des Polypen ließ fich auf Feiner, 
Stelle mit dem anatomifchen Meffer darftellen, das Parenchyma 
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war fleifchartig. Nachdem ein Perpendicular + Einfchnitt gemacht 
war, zeigte fich der. Verlauf jener 3 Gefäße, die wegen ihrer 
eigenthümlichen Structur den Arterien‘ beizuzählen waren. Im- 
Gentrum war, die Subſtanz des Polypen. dichter und blutleer, 
nach der. Peripherie hin erfchienen die Veräftelungen der- Gefäße 
und bildeten‘ ein reiches Gefaͤßnetz. 

5. A. R. 8, 43 Jahr alt, 19 Sahr verheirathet, Elein, 
mager , fehr alt und. leidend von Ausſehen, wurde mit 16 Jah-⸗ 
ren zuerfi und in der Folge unregelmäßig und fchmerzhaft men: 
fteuirt. Sie gebar mit 25 Jahren, fehr fehwer, einen lebenden 
Knaben. Hierauf erfolgten noch fünf Geburten regelmäßiger 
und glüclicher, und dreimal Abortus. Sie hat ihre Kinder felbft 
getraͤnkt. Nach dem lebten Abortus, welcher im April 1830 er: 
folgte, hatte fie durch einen Zeitraum von 8 Monaten ihre Nei- 
nigung nicht wieder befommen, wohl aber befländig an einem 
weißen, oft übelriechenden Schleimabgange aus der Scheide ge: 
litten. Diefer Umftand nöthigte fie endlich, ärztliche Hülfe nach: 
zufuchen, dureh welche der periodifche Blutabgang zwar hervor: 
gerufen, aber nach und nad fo reichlich wurde und fo Tange 
dauerte, daß zulegt die Periodicität aufhörte, und er dann uns 
unterbrochen, ‚wie wohl nicht im gleicher Stärke, anhielt. Die 
Frau ward dadurch ganz erfchöpft und Eonnte feit geraumer Zeit 
ihr. Krankenlager nicht verlaffen. Die geburtshülfliche Unterſu⸗ 
hung befundete, die Gegenwart eines Gebärmutterpolypen mit 

‚einem langen und fchlanfen Stiel. ‚Die Hauptaufgabe fchien 
und die Ermittelung des eigentlichen Sitzes dieſes alsdann zu 
operivenden Polypen- zu fein. Theils durch bie ber Kranken an: 
gewiefene Lagerung, theild durch Anlegung eines fehr zweckmaͤ⸗ 
Bigen Mutterfpiegeld gelang es uns, den Boden, auf welchem 
der Polyp mit feinem Stiele wucherte, zwifchen dem Außen 
und innern Muttermunde deutlich fehen, und hier mit der Scheere- 
denfelben. trennen zu koͤnnen. An der Schnittfläche fahen wir 
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eine Arterie im Strahl eine Quantität Blut ergießen. Die Tam⸗ 
ponade, anfänglich durch den Finger und darauf durch den Va— 
ginalſchwamm fillte die Blutung. Die Frau genad und ift jest 
ſtark und wohl geworben, fo wie ihre Menflruation wieder 
regelmäßig. 


21. ®on Fungus haematodes uteri: fam ein Fall vor. 
‚ Die Afterprobuctionen, welche Levret unter dem Namen der 
lebhaften (Vivaces) Auswüchfe der Gebärmutter befchreibt, find, 
wenigftens in ber Mehrzahl der Fälle, nichts weiter ald wahre 
Blutfhwämme Die Krankheit characterifirt fich durch einen ra= 
fcheren Verlauf ald der der Polypen ift, durch Öftere, auch wohl 
. bebeutendere Blutungen, durch eine weiche, teigartige, nicht ſtreng 
begränzte Auftreibung der Unterbaudygegend, welche vom Uterus 
herrührt, indem man biefen auch vom Scheidengewölbe und vom 
Maſtdarme aus vergrößert und von teigiger Gonfiftenz fühlt, end⸗ 
lich durch die Wahrnehmung einer fungöfen Maffe mittelft der 
inneren Unterfuhung. Vom Garcinom kann man das Uebel durch 
den Mangel eines flinfenden Eiter-Ausfluffes und burd)- feine 
Schmerzlofigkeit (blos ein unbedeutendes Ziehen im Kreuze tritt 
zuweilen ein) unterfcheiden. Die 65jaͤhrige Frau, welche von 
Seiten der Poliklini? an diefer Krankheit behandelt wurde, und 
bei welcher die bisherige Dauer des Uebels mit Wahrfcheinlichs 
keit auf drei Vierteljahre feftgefegt werben Eonnte, hatte erft dann 
unfere Hülfe nachgefucht, als ihre Conftitution durch die wieder: 
holten Blutungen und den beftändigen Schleimabgang fchon im 
böchften Grade ;errüttet war. Sie ftarb kurze Zeit darauf an 
allgemeiner Entkräftung. Bei der Leichendffnung fand man das 
Afterproduct rings um den Kanal des Mutterhalfes und auch 
theilweife an der hinteren Wand der Höhle des Uterus feftfigend, 
aber, wie dies bei Blutfhwämmen nach dem Tode immer ber 
Fall ift, zufammengefallen, und auf einen verhältnigmäßig zu der 
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während des Lebens wahrgenommenen Ausdehnung der Gebär- 
mutter fehr Eleinen Umfang reducirt. 

22. An bald mehr bald weniger vollfommenem — 
uteri litten 9 Individuen, und erhielten durch die Einbringung 
paſſender Peſſarien palliative Befreiung von ihren Beſchwerden. In 
zwei Faͤllen war zugleich auch die Scheide theilweiſe herabgeſunken. 

23. Pronatio uteri wurde in einem und 

24. Reclinatio uteri ebenfalls in einem Falle nach vor⸗ 
gängiger Nepofition durch das längere Tragen eined der Lage 
abweihung entfprechend eingebrachten Schwammes gehoben. . Bei 
der an Rüdwärtsbeugung der Gebärmutter leidenden Kranken 
machten noch Stodungen in den Gefäßen des Uterus und feiner 
Anhänge, welche in Folge des durch die Lageabweichung längere 
Zeit beeinträchtigten Blutumlaufes in den genannten Theilen ent 
fianden waren, ben Gebrauc, auflöfender Mittel nöthig. 

25. Prolapsus vaginae wurde 4 Mal behandelt. Drei 
daran leidende Individuen erhielten durch das Tragen eines 
Schwammes in der Scheide palliative Hülfe, das vierte, bei 
welchem das Uebel in geringerem Grade und noch nicht fehr 
lange beftand, wurde durch daffelbe Mittel radikal geheilt. Mes 
benbei wurden noch Falte adftringirende Wafchungen und Ein: 
fprigungen in Gebrauch gezogen. 

26. Bei einer an Seirrhus vaginae leidenden Kranken 
wurde das rafche Fortfchreiten des Uebeld gehemmt und Erleiche 

terung der Beſchwerden bewirkt. 
27. An Fistula vesico - vaginalis leidend nahmen 2 Ins 
dividuen die Hülfe der Klinik in Anſpruch. Der Erfolg unferer, 
im erften Bande der Annalen mitgeteilten operativen Bemühuns 
gen gegen dieſes Uebel war wenig geeignet, und zur Wiederholung 
derfelben aufzufordern. Imdeffen ift e8 dem Herrn Dr. Burs 
hard gelungen, ein Verfahren ausfindig zu machen, durch wel: 
ches den ungluͤcklichen mit dieſem ſchauderhaften Uebel Behafteten 
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wenigſtens palliative Hllfe in fo hohem Grade zu Theil wird, 
daß fie nicht nur aufhören, fi und ihrer Umgebung zum Abfcheu 
"zu geteichen, fondern. auch fogar zum ehelichen Leben wieder geeig⸗ 
net werben. Es befteht died Verfahren in der Einbringung eines 
Obturatoriums in die Fiftel. Zu diefem Behufe nimmt man eine 
Korkplatte, welche man genau nach der Geftalt der Fiftel formt 
und in deren Rand man ringäherum eine zur Aufnahme der Fiftel- 
rander beftimmte Rinne (wie bei einer Rolle): einfchneidet. Hier⸗ 
auf wird die Platte überfirnißt und dann eingebracht. Hierdurch 
ift es und in beiden Fällen gelungen, den Durchfluß des Urins 
nach der Scheide und alle die edelhaften und widerlichen Folgen 
biervon zu verhüten. Noch muß bemerkt werben, daß man etwa 
alle Halbjahre das Obturatorium herausnehmen und reinigen, oder 
mit einem neuen vertaufchen muß, weil es fich in dieſem Zeit 
raume an feiner, der Blafenhöhle zugefehtten Fläche incruſtirt. 

‘28. Seirrhus mammae sinistrae fam bei einer 6Ajähri: 
gen Frau vor, welde durd die Erftivpation des begenerirten 
Organs geheilt wurde. 

2. Eine gutartige, aber dem Grabe und Umfange nach 
bedeutende, in ferophulöfer Diathefe begründete Induratio mam- 
marum et glandularum subaxillarium bei einer 44jährigen 
Frau wurde durch den mehrwöchentlichen Gebrauch des Carbo 
animalis und zertheilender Pflafter geheilt. 

30. Mofenbildung wurde in den verfchiebenften Hormen . 
13 Mal beobachtet. Viele der hiervon . betroffenen Individuen 
flanden ſchon in ziemlich vorgeruͤcktem Alter, viele hatten ſchon 
ſehr oft geboren. — In Beziehung auf die Diagnofe diefer Pro: 
ducte eines krankhaften Bildungätriebes in der Gebärmutter hat 
man wohl die Behauptung auögefprochen, daß bie gewöhnlichen 
confenfuellen Schwangerfchaftäbefchwerden hier ftärfer hervortraten ; 
doch möchten wir gerade das Gegentheil verfichern. Indeſſen 
fcheint es nach unſerer Beobachtung ziemlich conſtant zu ſein, daß, 
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während die (normale) Schwangerfchaft mehr den oberen Theil 
des Darmkanals, namentlich den Magen in Mitleidenfchaft zieht, 
bei der Molenbildung mehr der untere Theil des Nahrungskanals 
in Anfpruch genommen wird und Blähungen, Koliffchmerzen und’ 
ähnliche Erſcheinungen hier viel häufiger find, als dort. — Wir 
theilen fchließlih noch. eine, die Genefi3 der. in Rede flehenden 
Krankheitsform angehende Bemerkung mit, welche wir. in ber 
‚Privatpraris zu machen Gelegenheit : hatten. Wir beobachteten 
nämlich mehrere Falle, in denen Frauen, welche wir zur Befeiti- 
gung der Folgen bedeutender Gebärmutterblutflüffe in eifenhaltige 
Bäder geſchickt hatten, zunächft als Refultat der zwar wieder bes 
ginnenden, aber noch. nicht normal gewordenen Plaftik in. den 
Geſchlechtsſphaͤre Molen bekamen und dann nach einiger. Zeit, 
während welcher. die Bildungsthaͤtigkeit in den Sexualorganen 
ihren Geneſungsproceß beendigt a mit gefunden as 
ſchwanger wurben. ’ 


V. Bericht über die Kinderkrankpeiten. 


Wäre man der Meinung eines gewiſſen Arztes, welcher ſich 
in allem Ernſte noch heute gegen die Schußpodenimpfung aus 
dem menfchenfreundlichen und originellen‘ Grunde erklärt, weil 
viele fehwächliche und elende Kinder, die jeht, durch die Vaccina⸗ 
tion erhalten, lange Zeit ihren Aeltern zur Laſt find und fpäter 
als Erwachfene zur immer größeren Entartung und Entkräftigung 
des Menfchengefchlechts ihre Beiträge. liefern, früher durch die na= 
türlichen Blattern weggerafft worden feien, — eine Meinung, die, 
beiläufig gefagt, viel ſchlimmer ift, al3 der Gebrauch der Sparta= 
ner, welche wenigftens doch blos fchwache und verkrüppelte Kinder . 
in dem Eurotas zu erfäufen pflegten, während durch die Blattern 
wohl auch mancher hoffnungsvolle Anfangspunct einer Eünftigen 
Eräftigen Generation zu Grunde ging, — fo müßte man aller: 
dings die unzähligen Gefahren, welche die Kinder einer gewiffen 
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Klaffe, die zum Theil unferer Klinif anheimfallen, und namentlich 
die unehelichen bebrohen, . die Hinderniſſe, welche ihrem Gebeihen 
im Wege ftehen, dit Umftände, welche in ihrem Erkrankungsfalle 
die Wirkſamkeit der ärztlichen Bemühungen lähmen, fir freundliche 
Dämonen halten, die nach diefer Anficht dad Befte der Menfchheit 
zu ‘befördern firebten. So aber müffen wir alles diefes mit: wah- 
rem Schmetze beklagen. Man kann wohl:fagen, es würden die 
Vaͤter der in Rede flehenden Volksklaſſe nur einen aͤußerſt gerin- 
gen Theil ihrer Kinder zu Gefichte bekommen (bei den unehelichen 
‚mag dies auch ohnehin felten genug fein), wenn. fie der Sitte der 
Derfer folgen wollten, die nach Valerius Maximus (diet, et 
fact. :memorabil. lib. H., VL) ihre Kinder erft anzufehen pfleg: 
tem, nachdem diefelben das fiebente Jahr zurüdgelegt hatten. 

‚Die Sefammtzahl der. Kinder, welche vom 1ften Novbr. 1830 
bis ultimo Octob. 1831 von Seiten des Policlinicums behandelt 
worden find, beläuft fi) auf 102, von deren Krankheiten wir 
folgende Ueberficht geben. 


A) Mißbildungen und fonflige Anomalieen ber 

— Neugebornen. 

1. Bei einem mit Atresia ani zur Welt gekommenen Kna⸗ 
ben ſuchte man am zweiten Tage nach der Geburt unſere Huͤlfe 
nach. Die Operation wurde ſofort unternommen, ohne daß es 
gelang, die Permeabilitaͤt herzuſtellen, Tags darauf ſuchte man 
von Neuem weiter zu dringen und ebenſo am dritten Tage, und 
dennoch gelangte man, obgleich das Meſſer wohl ſchon 14 Zoll 
in der Richtung nad dem Maſtdarm vorgefchritten war, noch 
immer nicht in diefen. Am nächften Tage, ald am fünften nad) 
der Geburt, ftarb das Kind, nachdem fich vorher Erbrechen und 
allgemeine Krämpfe eingeftellt hatten. Die Leichenöffnung zeigte leider, 
dag wir nur noch eine dünne Schicht organifcher Subftanz hätten 
durchfchneiden dürfen, um in den Kanal des Rectum zu gelangen. 


| 
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2. Frenulum linguae justo. longius kam 4 Mal. vor 
und die aus dieſem Webelftande erwachfende Störung des Sau: 
gend und der Deglutition. wurde durch —— — 


B) Krankheiten der erſten Entwickelungsepoche des 
kindlichen Alters. 

1. Cephalaematoma kam bei einem drei Wochen alten 
Kinde vor und hatte feinen Sit gerade auf der Protuberantia 
externa bed Hinterhauptbeind. Die Gefchwulft war zuerftam 
. fechften Tage nad) der Geburt,. deren Hergang in Feiner Beziehung 
etwas Abnormes an fich hatte, bemerkt und hierauf 14 Tage 
lang auf den Rath der Hebamme mit geiffigaromatifchen Um⸗ 
fchlägen behandelt worden. Da fie inbeffen dieſen nicht weichen 
wollte, fo wendete man ſich an unfere Klinik. . Das Kind fchien 
fonft gefund, follte aber doch in den. Ießten Tagen Etwas von 
“feiner früheren Munterfeit verloren haben. Wir zögerten daher 
um fo weniger, den Tumor durch einen Einfchnitt zu: eröffnen, 
als es den Anfchein hatte, daß das die eigentliche Blutgefchwulft 
umgebende Zellgewebe zum Theil in Eiterung übergegangen fei. 
Durch die Incifion wurde mit fehwarzem dickem Blute zugleich 
auch etwas Eiter-entleert, und da der Knochen noch nicht: anges 
griffen war, fo erfolgte unter einem einfachen Salbenverbande die 
Heilung ‚binnen acht Tagen. 

2. Inflammatio umbiliei wurde ein Mal- bei einem zehn 
Wochen alten Maͤdchen beobachtet. umd war wahrfcheinlich die 
Folge von umvorfichtiger Behandlung des Nabelfchnurreftes und 
Mangel an Reinlichfeit. Einreibungen von einer Salbe aus Ungt. 
Hydrargyri einer. und Ungt. Althaeae und öfteres Wafchen 
mit erwärmten Goulard’fchem Waffer reichten hin, die Heilung 
zu bewirken. 

3. Ein drei Wochen alter, fchwächlicher Knabe ſtarb an 
Gangraena umbiliei, als deren Veranlaffung die fuͤr den vorigen 
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Krankheitsfall angeführten urfächlichen Momente ebenfalld angeklagt 
werden mußten, wozu wohl. bie allgemeine Lebensſchwaͤche bes 
Kindes als Causa disponens hinzuzurechnen if. Trotz aller 
Mühe Eonnte dem Fortfchreiten des Brandes über einen großen 
Theil der Umgegend des Nabels nicht Einhalt gethan und ein 
ungluͤckliches Ende des damit verbundenen typhöfen Fiebers nicht 
verhuͤtet werben. Die Leichenöffnung zeigte. die brandige Zerftö- 
rung; jennaͤher man dem Nabelringe fam, um fo tiefer in die 
Bauchbederrseimgebrumgen; am Nabel felbft bis auf die innere 
Zläche derfelben fichinerflredend. und den am biefen gränzenben 
Theil des Peritonaeum ebenfalls davon ergriffen. N 

4. Mit Omphalocele behaftet wurden. zwei Knaben und 
ein Mädchen in Behandlung genommen. Das Uebel war in 
allen Fällen bald nad) der Geburt bemerkt worden, bei dem einen 
Knaben aber drei Viertel-Iahre lang, bei dem Mädchen fogar bis 
zum Ablaufe des_erften Sahres ohne weitere Beobachtung geblie: 
ben. Die Heilung gelang: durch zweckmaͤßig mechanifch wirkende 
Mittel nebſt geiftigen Einreibungen. 

5, Eine Mastitis recens natorum bei einem drei Wochen 
alten Mädchen wurde durch erweichende Gataplasmen befeitigt. 

6. Eine Blepharophthalmia recens natorum bei einem 
acht Wochen alten Maͤdchen wurde durch ganz leichte, bauptfäch- 
lich die Reinlichkeit bezwedende Mittel gehoben. 

7. An Icterus recens natorum litt ein neun Tage alter 
Knabe, Eine die. vermehrte Thaͤtigkeit der Haut und des Darm: 
kanals bezwedende Behandjung bewirkte in einigen Tagen die 
‚ Genefung. 

8 Ein zu — in den Bereich der Krankheit eintretender 
Grad der die Zahnentwickelung naturgemaͤß begleitenden Aufre⸗ 
gung, war 4 Mal Gegenftand unferer Behandlung. Unter der 
Anwendung der antiphlogiftifchen und derivirenden Methode (na: 
mentlid von laxirenden Gaben des Calomel) wich in allen Fallen 
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der Orgasmus im Gefaͤßſyſtem und mit diefem auch die man» 
cherlei dem Nervenſyſtem angehörigen Symptome, und das 
Zahngefchäft gewann einen ruhigen Fortgang. 

9. Intertrigo, in einem ziemlich bebeutenden Grade, wurde 
ein Mal behandelt. 


C) Krankheiten der Kinder, welde in fehlerhafter 
Ernährung ihren Grund haben. 


1. An Dyspepsia wurden 7 Kinder im Alter von 14 Ta: 
gen bis zu anderthalb Jahren behandelt. Bei 2 waren zugleich 
Aphthen zugegen. Zweckmaͤßige Leitung der Diät, die Anwendung 
abforbirender und die Secretionsthätigkeit m Darmkanal regulis 
render Arzneimittel, und in mehreren Fällen eine befondere Ruͤckſicht 
auf die Haut (weil fehr häufig bei Kindern, die in feuchten und 
Falten Wohnungen leben, eine hierdurch bewirkte dauernde Stö- 
rung ber Hautfunction die Haupturfache des Leidens der Ver⸗ 
dauungsorgane ausmacht), führten zum erwünfchten Ziele. 


2. Febris meseraica Fam bei zwei: noch innerhalb der 
erften ſechs Monate des Lebens befindlichen Kindern vor. Die 
Genefung wurde, außer einem biätetifchen Verhalten, durch den 
Gebrauch von Galomel, und nad diefem ber Tinct. Rhei mit 
Vinum stibiatum, wozu fpäter noch die Tinct. Calami hinzus 
gefegt wurde, und endlich des Chininum muriaticum bewirkt. 


3. Atrophia mesenterialis wurde 12 Mal von uns bes 
handelt. Vier daran- leidende Kinder genafen bei einer gut gelei⸗ 
teten Diät unter dem Gebrauche von Malzbädern, Einreibungen 
des Ungtum nervinum (in einigen Zällen mit Ungtum Hy- 
drargyri cinereum verbunden) in den Unterleib, und der inners 
lichen Anwendung auflöfender und die Verdauung flärfender Mittel. 
Die Übrigen acht, von denen das jüngfte fünf Wochen, das ältefte 
vier Jahre alt war, flarben. Eins von ihnen litt noch zugleich 
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an. Impetigo, ein anderes ebenfalls an biefem Hautausſchlage, 
fo wie an Hernia umbilicalis und inguinalis, (Es ift unter diefen 
Krankheitsformen nicht mit aufgeführt.) In allen: Fällen, in wel- 
chen die Keichenöffnung gemacht wurde, fanden fich bedeutende 
Deftructionen in den Unterleibseingeweiden, namentlich tuberculöfe 
Entartung oder Vereiterung der Gefrösdrüfen, bei zweien — 
Knoten und Eiterhoͤhlen in den Lungen vor. 

40 Helminthiasis war einige Male die Begleiterin von 
ſchon genannten Leiden des Darmkanales. In zwei Faͤllen, bei 
einem acht= und einem zehnjaͤhrigen Mädchen war fie für ſich 
beftehendes Uebel und hatte Leucorrhoea zur Folge gehabt. Nach 
gehobener Wurmkrankheit hörte auch die vermehrte Abfonderung 
in der Schleimhaut der Scheide auf. _ 

5. An Scrophulosis litten zwei Kinder und wurden geheilt. 

6. Bon chroniſchen Exanthemen kamen folgende 
Formen vor: 

Impetigo bei vier Kindern, wovon drei geheilt und eins 
gebeſſert entlaſſen wurden. 

Crusta laetea wurde bei einem vier Wochen alten Kinde 
mit günftigem Erfolge behanbelt. 

An Crusta serpiginosa litt ein 8 Wochen altes Kind. Der 
von der Geburt an fehr ſchwaͤchliche und reizbare Organismus 
war nicht im Stande, den durch den ſtark naͤſſenden Ausfchlag 
verurfachten langwierigen Säfteverluft zn ertragen, und ein durch 
diefes fchwächende Moment erzeugtes ſchleichendes Fieber rieb die 
Kräfte immer mehr -auf, bis. innere Krämpfe dem Leben ein 
Ende machten. 

Tinea capitis wurde bei einem 9 Jahre alten Knaben durch 
die Plummerfchen Pulver, nebſt intercurrenter, Anwendung dra⸗ 
ftifcher Abführmittel, und durch Wafchungen mit einer fehr 
ſchwachen Sublimatauflöfung geheilt. 
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D) Anderweitige fporadifche und epidemiſche 
Kinderkrankheiten. 


1. Ein an Angina mambranacea leidendes vierjaͤhriges 
Maͤdchen, fuͤr welches unſere Huͤlfe zu ſpaͤt in Anſpruch genom⸗ 
men wurde, ſtarb. 

2. Pneumonia kam zwei Mal zu unſerer Beobachtung 
und wurde bei einem finf Monate alten Knaben durch den an: 
tiphlogiftifchen Heiläpparat gehoben, endigte aber bei einem 11 Mo- 
nate alten Mädchen, einen mehr fchleichenden Verlauf nehmend, 
mit dem Tode. Bei der Leichenöffnung ergab ſich, daß die Ent: 
zundung in tuberculds entarteten Lungen obgemaltet hatte. 

3. An Enteritis ftarb ein vier Monate alter Knabe. 

4. An Erysipelas faciei, zu melchem fich, nicht auf dem 
Mege der Metaftafe, fondern auf dem der Propagation, ein ent 
zundliches Gebirnleiden hinzugefellt hatte‘, farb ein einjdhriges 
Mädchen am dritten Tage, nachdem es in unfere Behandlung 
gefommen war, und am achten Zage der Krankheit. 

-5. Morbilli famen ein Mal zu unſerer Beobachtung. Die 
Schleimhaut der Luftwege war dabei bebeutend entzündlich ergriffen, 
der Ausgang unter einem antiphlogiftifhen Verfahren günftig. 

6.. Von Synocha mit Congeftionen nach dem Gehim ges 
nad ein dreijähriger Knabe. 

7. Febris catarrhalis und Catarrhus pulmonum wur: 

den bei 10 Kindern im Alter von 14 Zagen bi8 2 Jahren mit 
günftigem Erfolge behandelt. Es waren unter diefen auch zwei 
Fälle von derjenigen Bruſtkrankheit der Kinder, welche von 
Ritfcher in Ruſt's Magaz. Bd. 31. Hft. 1. unter dem Namen 
Pneumonia infantilis befchrieben wird und eigentlich eine Bron- 
hitis if. Sie wurden nach feiner Empfehlung mit wiederholten 
Brechmitteln glüdlich bekämpft. 
"8 Febris gastrica war vier Mal Gegenftand der Behand: 
lung, und wurde durch ein antigaftrifches Verfahren mit fteter 
Beruͤckſichtigung des Fiebercharacterd, welcher in drei Fällen der - 
Synocha, in einem der des Synochus war, geheilt. 

9. Von Febris intermittens genafen fieben Kinder, von 
denen das jüngfte noch nicht volle fünf Monate alt war. Bei 
einem anderthalbiährigen Knaben hatte fich in Folge der ſchon 
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beträchtlichen Dauer des Fiebers Ascites und Oedema pedum 
ausgebildet. 

10. An Diarrhoea, bald rein gaſtriſcher, bald gaſtriſch⸗ 
rheumatiſcher Natur, litten ſechs Kinder und wurden durch die 
geeignete antigaftriiche und diaphoretiſche Methode geheilt. 

11. Bon Tussis eonvulsiva genafen drei Kinder, von 
denen das jüngfte fieben Wochen, das ältefte drei und ein halbes 
Sahr alt war. 

12. Dysuria, welche ihren Grund in einem Leiden der 
Schleimhaut der Blafe mit fpaftifcher Complication hatte, wurde 
bei einem 18 Wochen alten Knaben durch, den inneren Gebraud 
deö Semen lycopodii gehoben. 

13. Bon Eclampsia famen fieben Fäle vor, und zwar 
bei Kindern in einem Alter von vier Wochen bis zu drei Jahren. 
Ein neun Monate altes Kind, bei welchem fich die mit dem 
Zahngefchäfte verbundene Aufregung mit einem von Natur fehr 
ſchwaͤchlichen Körper und höchft reizbaren Nervenfyfteme zur Her: 
vorrufung des Uebeld vereinigte, ging daran unter. Die übrigen, 
bei denen bald Slatulenz, bald Würmer, bald gaftrifche Unreinig, 
keiten, bald Gongeftionen zum Gehirn bie Eclampfie erzeugt 
hatten, genafen unter einer ben verfchiedenen Grundurfachen der 
Krankheit angemeffenen Behandlung. 

14. Gin an Epilepsia (haereditaria) leidendes fiebenjäh: 
riges Mädchen, bei welhem dad Uebel fchon zwei volle Jahre 
beftand, ſchied gebefjert aud unferer Behandlung. 

15. Ein Tumor Iymphaticus an dem rechten Oberfchenel bei 
einem vierjährigen Mädchen wurde mittelft eines durch die Geſchwulſt 
gezogenen und drei Monate lang getragenen Haarfeiles geheilt. 

16. Ein bei einem dreijährigen Knaben in Folge einer Con: 
tufion entftandener Abfceß am Kopfe wurde geheilt. 

17. 3wei an Hernia inguinalis leidende Kinder erhielten 
durch zweckmaͤßige Bandagen palliative Hülfe. 

18. Hydrocele fam 2 Mal vor, und wurde durch Fomens 
tationen mit einer Auflöfung des Ammon. mar, in Effig befeitigt. 
Eins von den Kindern litt auch zugleich an Omphalocele und ift 
unter diefer Krankheitsform fehon angeführt, " 
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Beendigung der Geburt bei Schieflage ded Kindes. *) 





Einleitung. 


$. 1. 


Are Geburtöhelfer flimmen darin überein, daß von ber Natur 
allein die Geburt beendigt werben koͤnne bei unverlegter und vol 
ler Gefundheit des mütterlihen fowohl, wie des kindlichen Kör 
pers, wenn — um die anderen, doch nicht unwichtigen Bedin⸗ 
gungen zu übergehen — dad Kind die richtige Lage hat, d. h. 
wenn feine Längenachfe mit der Richtung der Achfe der Gebärs 


*) Obgleich wir bereitd an einem anderen Dete die Hülfe der Natur 
bei Schieflagen des Kindes einer nähern Betrachtung unterworfen 
haben, fo glauben wir dennoch nichts Meberflüffiges zu thun, wenn 
wir denfelben Gegenftand noch einmal und deutfch bearbeiten, nicht 
nur da unfre Tateinifche Abhandlung deffelben (De naturae auxilio 
dystocias e situ infantis vitioso ortas absolvente. Comment. 
med. obstetr. auct. J. G. Betschler. Vratisl. 1834, 4.) nur We 
nigen zu Geficht gekommen fein dürfte, fondern auch um Einiges 
zu ergänzen, Einiges zu berichtigen, da8 Ganze aber dem Lefer deut: 
licher, ald ed an jenem Orte vieleicht gefchehen ift, Darzuftellen. 
Bor Allem forderte uns die Wichtigkeit des Gegenſtandes felbft 
auf, in feiner Bearbeitung nicht zu ermüden. 
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mutter und der oberen Bedenapertur zufammentrifft, und alfo 
entweder der Kopf vorliegt oder aber der Steiß vorangeht, wo⸗ 
bei im letztern Falle die untern Ertremitäten am Kindeskörper 
anliegen oder vorgefallen find. 

Doch gefchieht ed außerdem bisweilen, daß Kinder, welche 

fi in Schief = oder Querlage befinden, und wobei bie Kunft 
entweder gar nicht oder doch vergeblich thätig geweſen ift, nichts 
deſto weniger durch die alleinigen Contractionen des Uterus aus- 
geftoßen werden. Es fcheint diefe Erfahrung nach umferer Ans 
fiht Elar zu beweifen, daß die Natur ihre Verirrungen mittelft 
ihrer Heilkraft nicht allein erträgt, fondern auch bisweilen über: 
windet und audgleicht. Doch da dergleichen Beifpiele fih nur 
felten ereignen, fo heben fie keineswegs das oben ausgefprochene 
allgemeinere Gefeß auf, fondern lehren allein, daß das Gefek 
nicht alle Falle umfaffe, und daß die Kraft der Natur, wenn 
die Geburt nicht glüdlih von Statten geht, bier für eben fo 
huͤlfreich zu halten fei, als man fie fonft bei Störungen ande 
rer Functionen und in Krankheiten, die von ihr audgeglichen 
werben, zu finden pflegt. 

Wenn Hippocrates unbedingt gang richtig bemerkte, "der 
Arzt fei nur Diener der Natur, dann leuchtet von felbft ein, daß 
feine Hülfe um fo wirkſamer fein werde, je mehr fie mit ber 
Art und Weife, wie die Natur verfährt, übereinftimmt. Und 
kann es wohl für den Arzt, der Geburtöhülfe treibt, weniger 
Pflicht fein, diefen Weg zu verfolgen? Auch er trete in die Fuß: 
tapfen der heilenden Natur bei Befeitigung der Dyſtocieen, die 
aus fehlerhafter Rage des Kindes entftanden find; er erforfche ge 
nauer deren Natur, um ihre Bedeutung beffer kennen zu lernen, 
damit er deren vollfommne und heilbringende Erfenntniß ſich und 


feiner Kunft erwirbt. — Haben wir diefen Zweck nad Kräften 


gluͤcklich erreicht, fo hoffen wir, man werde, fobald eine Schief: 
lage des Kindes gegeben fei, nicht mehr an ein einziges, gleich: 


Coca 
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fam an ein Univerfalmittel dabei denken, nämlich an. das mit 
der Hand. zu vollziehende Gefchäft der Wendung, fondern man 
werde vielmehr nach Art der Therapeuten. den krankhaften Zus 
fland nach feiner verſchiednen Urfache unterfeheiden und ſonach 
ihm heilen. Unſere Abficht nun ift in folgenden Blättern, Toweit 
unfere Kräfte reichen, die Hülfe der Natur zu betrachten, 
und zu entwideln, durch welche das Kind fogar aus 
fhiefer Lage zu Tage ee wird. 


, & 2. 

Die Beobachtungen und Erfahrungen der neueren Zeit, — 
denn die aͤlteren Aerzte gedenken kaum je dieſes Umſtandes, — 
haben uns gelehrt, daß jene Huͤlfe der Natur, wodurch Dyſto⸗ 
cieen, welche aus fehlerhafter Lage des Kindes entſprungen find 
mittelft der Kräfte des mütterlichen Organismus beenbigt werben, 
eine doppelte fei: 

1. es wird nämlich während ber Geburtöthätigkeit und zugleich 
durch diefe entweder der Kopf, oder der Steiß, oder die 
Füße des Kindes der vorliegende Theil, und fo nun feine 
frühere falfche Lage jest in eine richtige umgewandelt ; 

2. oder es wird das Kind, in feiner fehlerhaften Lage verhar: 
rend, mit gewaltfam zufammengedrüdtem und dadurch gleich» 
fam verboppeltem Körper fo hervorgetrieben, daß der Stamm 
des Körperd dem Kopfe und den Füßen, welche vereinigt 
zugleich nachfolgen, vorangeht, oder auch umgekehrt nachfolgt. 

Der Geburtsverlauf ift in beiden Fallen fo verfchieden, daß 
er nothwendig fehon durch die Benennung zu trennen ifl. Es 
haben deshalb auch Geburtähelfer längft vor uns ſchon die erftere 
Art der Naturhülfe Selbjtwendung (Versio spontanea, the 
evolution spontaneous,) leßtere aber nach ber Anficht von 
Buſch j. Selbftentwidelung (Evolutio spontanea) genannt. 
Nah unferer Meinung koͤnnen jedoch biefe Benennungen nicht 
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gebilligt werben, was aus Gründen, bie wir unten angeben 
werden, beutlicher werben ‘wird. Hier bemerken wir nur nod, 
daß wir die von den Kräften der Natur bedingte und vollzogene 
. Wendung — im Gegenfage ber von ber Kunft vollendeten — 
lieber die Naturwendung, auch die natürlihe Wen 
bung, (Versio naturalis) und den andern Fall von Natur: 
hülfe bei der Niederkunft lieber Geburt mit verboppeltem 
Kindestörper (Partus conduplicato corpore) wegen biefer 
fo auffallenden Erſcheinung nennen werden. 

Doc genug. Wir gehen jest zur nähern. Erörterung biefer 
verfchiedbenen Art der Naturhülfe bei der Geburt felbft über, und 
glauben nur noch bemerken zu müffen, daß wir ben einen ges 
fhichtlihen Theil unferer Abhandlung, welcher Alles bisher von 
ben Schriftftellen darüber Mitgetheilte enthält, in der Abficht 
dem andern, welcher unfere Beobachtungen und Anfichten {ent 
hält, vorausſchicken, damit man um fo leichter erkennen möge, 
was das Eigenthum Anderer fei. 





J. Geſchichtlicher Theil. 
§. 3. 


Was fruͤhere Schriftſteller in Bezug auf beide Arten von 
Selbſthuͤlfe der Natur im Geburtsverlauf beobachtet und uns 
mitgetheilt haben, werden wir möglihft kurz zufammendrängen. 

Schon Bartholinus *) erzählt und einen hierher gehö: 
rigen Fall. 

„Die fehr für die. Beförderung der Geburt die Natur felbft 
hülfreich werden Eönne, hat und neulich in Kopenhagen eine 
Kreißende gelehrt. Sie hatte zuerft einen Knaben, ber jeboch 





*) Thomae Bartholini hist. anat. rarior. cent. I. et II, Hafniae, 
1654. pag. 146. H. XCI. 
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Durch die Unwiſſenheit der Hebamme während der Geburt ge: 
ftorben war, geboren. Drei Tage darauf begann unter gewoͤhn⸗ 
lichen Anftrengungen der Kreißenden eine zweite Geburt. Doch 
zeigten fich bereits deutliche Zeichen des im Uterus erfolgten Todes 
des Kindes. Deshalb vermutheten auch alle Perfonen, die zu 
Hülfe herbeigeflrömt waren, den Tod der Gebärenden, und fahen 
in der Ertraction der Kinbestheile die einzige Hülfe. Mit dem 
Mutterfpiegel werden die Gefchlechtöwege erweitert, und durch 
Zangen wird der Arm des tobten Kindes zerfleifcht zugleich mit 
“der einen Schulter herausgezogen. Doch weiter konnte man richt 
gelangen. Es miderfeste fich die von fo vielen Qualen ermat: 
tende Gebärende, und felbft die angefchwollenen Gefchlechtstheile 
verhinderten jedes weitere Verfahren. Deshalb. wurde die Kranke 
fich, felbft überlaffen, um auszuruhen und Kräfte zu fammeln, und 
Bähungen auf die Gefchlechtätheile angeordnet, damit deren Ge: 
fchwulft fich zertheilen möge. Doch in der folgenden Nacht ent: 
ſtanden in der Abwefenheit Aller Wehen und heftiges Drängen, 
wodurch ohne irgend fonft einen Beiftand fowohl die Nachge: 
burt ald auch das todte Kind ausgeſtoßen wurden. Allein fchon 
in der näcften Woche ftarb die Wöchnerin.‘ 


$. 4. 


NRöderer *) hat folgenden bemerkenswerthen Fall aufge: 
zeichnet und nennt ihn Partus conduplicato corpore. 


„Bemerkenswerth ift die Entbindung, welche eine Landheb⸗ 
amme beforgte. ine Bauerfrau hatte ſchon dreimal geboren, 
und zwar bad eine Kind mit den Füßen voran und lebend, doch 
war es gegen das Ende der zweiten Woche nach der Geburt ges 
ftorben, die zwei übrigen aber tobt, die dennoch, obgleich in beiden 


*) Observationum medicarum de partu laborioso decad. duae etc. 
Gottingae, 1756. Obs. V. pag. 18. 
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Fallen die "Hand vorgefallen- war, die Kraft der Natur allein 
ausgeftoßen hatte. Bei der vierten Nieberfunft waren, nach ber 
Erzählung der Schwangern, beim Beginn der Wehen die Waͤſſer 
abgefloffen und darauf gänzliche Ruhe ded Kindes erfolgt; vier 
volle Zage vergingen, nun, ohne daß die Niederkunft weiter vor: 
ſchritt. Am fünften Tage endlih um IUhr Nachmittags traten 
mit Drängen verbunden heftige Wehen ein, und trieben anfangs 
die Nabelfhnur, dann auch den rechten Arm hervor. Nachdem 
die Hebamme öfter und ohne Erfolg den Arm, der von jeber 
Wehe wieder hervorgetrieben wurde, in die Gefchlechtötheile zu: 
rücgebracht hatte, fo änderte fie ihre Abficht und zog noch mit 
einer zweiten Frau den vorangehenden Arm, und welche Theile 
fie fonft noch konnte, nach außen. Hinzutretende fehr Fräftige 
Wehen fließen um 5 Uhr beffelben Tages den tobten Knaben 
mit verboppeltem Körper aus. Der nad) vorn geneigte Kopf lag 
zwiſchen den Oberfchenkeln, und nur, nachdem der Rüden zuerft " 
geboren war, folgten die übrigen Kindeötheile nad. Die Pla: 
centa warb bald nach der Geburt von der Hebamme durch die 
Hand entfernt. Als ich um 10 Uhr hinzufam, erhielt ich nicht 
allein obigen Bericht von der Hebamme, fondern fand felbft noch 
das Kind fo zufammengefchlagen und verdoppelt vor; ich unter: 
fuchte es weiter und fand es ganz gefund, groß und auge: 
tragen, ohne Erweihung, uͤblen Geruch, und ohne irgend ein 
anderes Zeichen von Fäulnig. Nur im Geficht trennte fich hier 
und da die Epidermid ab, das Scrotum war blau und ange: 
fhwollen, und ohne Zweifel hatte beim Beginn der Geburt das 
Kind noch gelebt; in Iegterer Meinung beſtaͤrkte mich die Be: 
hauptung, daß es bis zum Abfluß des Fruchtwaffers. ſich noch 
bewegt habe. Der rechte Arm war zwar unverfehrt, doch das 
Schulterblatt und das Schlüffelbein waren fammt ihren Muskeln 
ganz vom Kumpfe losgeriffen, und hingen nur mit einer geringen 
Hautparthie noch mit dem Rüden zufammen, jo daß durch das 
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Entftehen einer großen Wunde an jener Seite die Rippen blos 
lagen. Die Mutter blieb, gefund und frei von Entzündung des 
Uterus und Anfchwellung der Gefclechtötheile, obgleich fie ſo— 
wohl wie die Regio hypogastriea fchmerzhaft waren. Die 
Lochien floffen ganz regelmäßig, und in der erſten Nacht .tratı 
nachdem die Wöchnerin einen geringen Schauer empfunden hatte, 
ein veichlicher Schweiß ein, verbunden mit einem fchnellen, vollen, 
gleihmäßigen und weichen Pulfe. Der Unterleib war weich und 
'zufammengefallen. Am folgenden Zage war fie ganz wohl und 
der Puls mehr gefunfen. / 


5. 5. 
In einem Bande der: „Histoire de l’academie royale 
des sciences“ *) befindet fich folgende hieher gehörige Bemerkung: 
„Herr de Laffone hat der Academie zwei Beobachtungen 
mitgetheilt, die ihm von Herrn Guyon, Wundarzt zu Garpen: 
tras, zugefchitt worden ſind. Die eine davon betrifft eine Ent: 
bindung, wobei das Kind fi) mit dem Arme voran zur Geburt 
ftellte, und alein durch die Kräfte ber Natur lebend ausge⸗ 


floßen wurde.“ 
$. 6. 


Jedoch war Thomas Denman ohne allen Zweifel der 
erite,- der biefen befondern Verlauf der aus vorangehender Schul: 
ter entftehenden Dyftocieen genauer beobachtete und ihn bekannt 
machte, und fo die Aufmerkfamkfeit der Aerzte damaliger und 
fpäterer Zeit hierauf insbefondere richtete. Die von ihm in den 
Sahren 1772—73—74 beobachteten und hieher zu zählenden 
Fälle findet man an verfchiedenen Orten **) erzählt. 


*) Annde ATT1. pag. 38. 

**) 1. London Medical Journal: Vol, V. 1785. Art. V. pag. 371. 
2. Journal de medecine de Paris, pour Avril et Septemb. 1785. 
3. Journal für Geburtöhülfe I. Frankfurt und Reipzig, 1787. 
pag. 112. 
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Denman berichtet, er habe bei einer Frau, welche fchon 
eine Nacht Ereißend zugebracht hatte, einen Arm des Kindes be: 
reits vorgefallen und fehr angefchwollen, die Wehen aber fehr 
| gefunden. Da die Gebärmutter fich ſtark zufammen: 
zieht, fo bleibt jeder Verfuch, die Wendung zu verrichten, ver: 
geblih. Doch allmählich tritt die Schulter tiefer herab und 
dehnt das Mittelfleiſch aus, fo taß bald darauf das ſchon ge: 
florbene Kind mit Steiß und Füßen voran, denen zuleßt der 
Kopf folgte, fo geboren wird, als ob die Füße von Anfang an 
die vorangehenden Theile gewefen wären. — Auf gleiche Weife 
bleibt beim zweiten Falle ebenfall die Wendung eined mit der 
Schulter vorliegenden Kindes wegen der ſtarken Contraction der 
Gebärmutter unausführbar, worauf daffelbe nach etwas mehr 
ald einer Stunde mit dem Steiße voran geboren wird. — Der‘ 
dritte Fall betrifft eine feit geraumer Zeit Freißende Frau, bei 
ber das Kind mit dem Aermchen vorliegt, und alle Wendungss 
verfuche vergeblich verfucht worden find. Unter den beftigften 
Wehen wird endlich des Kindes Körper zwiefach zufammenge: 
legt und es koͤmmt der Steiß zum Vorfchein, wonach die Schul: 
tern und der Kopf gelößt werben. 


Nachdem der Verfaffer noch erwähnt hat, daß bie Zahl ber 
ihm befannten auf diefe Weife beendigten Geburten ſich beinahe 
auf 30 belaufe, wobei einmal dad Kind lebend zu Tage ge 
kommen fei, glaubt er von diefem Vorgange bei foldyen Geburten, 
bei denen dad Kind todt fei und der Mutter durch die Wendung 

viel Schmerzen verurfacht, und ihr mohl gar Gefahr gebracht 
werben koͤnnte, Gebrauch machen zu dürfen. 


Die Mittheilungen Über jenen durch die alleinige Hülfe der 
Natur-bedingten Verlauf der Geburten find offenbar unvollſtaͤn⸗ 
dig, da weder die Schulterlage fpeciell, noch die Art des Aus: 
tritts der Kinder beftimmt angegeben find, da Iegtere fich eben: 
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fowohl auf die natürliche Wendung, ald auf die Geburt mit ver 
doppeltem Kindeskoͤrper beziehen laſſen; woher eö denn auch koͤmmt, 
daß verfchiedene Schriftfteller fie bald als Belag für bie erftere, 
bald für die letztere benugen. 

Höchft wahrfcheinlich gehören die, von Denman oben er= 
wähnten Fälle beiden Arten der Naturhülfe an, und er unterließ 
nur fie gehörig zu unterfcheiden und zu trennen, ſondern belegte 
fie vielmehr gemeinfam’ mit dem Ausbrude: „Evolution sponta- 
neous“, Buſch hat auf jeden Fall Unrecht, wenn er fie 
feiner 3ten Art der Selbſtwendung, von ihm Selbſt— 
entwidlung genannt, zujählt; denn die anderweitig von 
Denman gegebene Theorie diefed Vorganges paßt eben fo wenig 
auf diefe Annahme, ald auch die Anzahl von 30 Fallen, und 
die Entgegnungen von Douglas und Good gegen Denman 
die Unrichtigkeit diefer Behauptung von Buſch außer allen 
Zweifel fegen. 7 


Denman erklärt fi *) diefen Geburtsvorgang, indem er 
annimmt, daß durch eine ausdauernde und Fräftige Thaͤtigkeit 
der Gebärmutter der Kindeskörper in eine fo gebrängte Rage ges 
bracht werde, daß bdiefer nun die volle wiederkehrende Gewalt 
jener nicht ertragen könne. Wenn nun der Kindeöförper von beiden 
Enden gedrängt in diefer Stellung ſich befinde, und zu breit 
fei um das Beden zu durchdringen, und wenn gleichzeitig ber 
Uterud auf die untern Ertremitäten, welche die einzigen beweg⸗ 
lichen Theile feien, fortdruͤcke, fo würden diefe letzteren genoͤthigt, 
herunter zu treten und fich dabei den nöthigen Raum zu machen, 
indem fie die andern Theile des Kindes in die leeren Parthieen 
der Gebärmutterhöhle vor fich fortfchöben, bis fich deffen Körper 
wie um feine eigne Are gedreht habe, und der. Steiß des Kindes 


*) Introduction to the-Practice of Midwifery. London, 1801. p. 446. 
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herborgetrieben werde, gleich wie als wenn derfelbe urfprünglid, 
vorgelegen habe. 

Diefe Erflärungsart fpricht fi zu entſchieden für die nas 
türliche Wendung aus, ald daß man berechtigt fein Fönnte zu 
glauben, der Verfaſſer habe bei ihr allein die Fälle der fogenannten 
Selbſtentwicklung im Sinne von Bufch vor Augen gehabt. Es 
ergtebt. fich dies noch mehr aus dem Zufabe, nach welchem 
Denman Kinder von gewöhnlicher Größe, die lebend oder kurz 
vorher abgeftorben find und noch hinreichende Elafticität befigen, 
am geeignetften für diefen Vorgang hält, dagegen aber ausdruͤck⸗ 
lich behauptet, daß vorzeitige oder fehr Kleine Kinder bei regels 
mäßigem ober zu weiten Becken mit verboppeltem Körper ge: 
boren werden Eönnten, welche Lage fie auch urfprünglich immer: 
bin gehabt haben möchten. Ausdrüdlic bemerkt er noch, daß 
ihm mehrere Fälle befannt wären, wobei die auf vorhin be 
fchriebene Weife geborenen Kinder Iebend zu Zage gekommen 
feien. Aus diefem Naturproceffe erklärt er fi) auch den Ums 
ftand, daß die Frauen in Amerika, Afrifa, Lappland ıc., welche . 
gar Feine Hilfe beim Gebären erhielten, fo felten gefährdet 
winden, dagegen oft untergingen, wenn ſie in Verhältniffe kaͤmen, 
unter denen ihnen fchlechte und rohe Hllfsleiftungen zu Theil 
würden, bie jener Heilkraft der Natur nur hemmenb entgegen: 
träten. — Denman will von diefer Hülfe nur unter den ſchon 
oben angegebenen Verhältniffen allein in der Idee, beim bereits 
erfolgten Tode des Kinded der Mutter zu nuͤtzen, Gebrauch 
machen, räth dagegen in allen Übrigen Fallen, wo das Kind noch 
am Leben fei, oder ber Fünftlihen Wendung keine Hinderniffe 
im Wege ftehen, oder wo aus biefer Operation für die Mutter 
feine Gefahr erwächft, dringend diefe Dperation auch ferner 
auszuliben. 
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& 8. 

Einige Zeit darauf befchrieb Bernftein, *) Wundarzt in 
Weimar, einen befondern Fall einer eigenthimlichen, durch all: 
einige Kräfte der Natur, namlich a fogenannte Selbftwen: 
dung, bewirkten Geburt. 

Eine 3Sjährige Frau. befindet ſich ohngefaͤhr am Ende ihrer 
Iten gefunden Schwangerfchaft, als fie am 22ften Dec. 1790 
heftig erfchridt, und einige Stunden fpäter. Schmerzen .und Ab- 
gang blutigen Schleimes wahrnimmt. Am 23ften früh wird 
eine Hebamme hinzugerufen, welche unter beruhigenden Berfiche: | 
rungen die Kreißende bis zum 24ften Abends nach 4 Uhr beob⸗ 
achtet, zu welcher Zeit nach dem Wafferfprunge Arm und Na: 
beiftrang vorfallen, und von jegt an von mehreren Hebammen 
viele Berſuche theils zur Zuruͤckfuͤhrung, theils zur weitern Her: 
ausbefoͤrderung des Armes gemacht werden. Am 2öften Der. 
früh 2 Uhr wird der: Verfaſſer gerufen und: gebeten, den vor⸗ 
liegenden Arm abzulöfen. Er findet durch die Unterfuchung, daß 
der linke Arm vorgefallen ift, die Schulter frei im Eingange des 
Bedens liegt, der Kopf in der rechten Mutterfeite fich befindet, 
der Muttermund vollkommen eröffnet ift und der Uterus ſich re- 
gelmäßig contrahirt hat, Die angezeigte Wendung des Kindes uns 
terlaßt Bernftein, weil die Scheide fehr entzündet und fchmerz- 
haft ift, er auch felbft fi unwohl fühlt; doch laͤßt er unters 
defien einen Arzt zu Hülfe rufen, damit durch innerliche und 
aͤußerliche Medicamente der entzündliche Zuftand der Geſchlechts⸗ 
theile zuvor befeitigt werden möge. Es ftellen fich ‘von Neuem 
Eraftige Wehen ein, welche von der Kreißenden, ungeachtet alles 
Abrathens, beftändig verarbeitet werden, und wobei ſich anfangs 
die Schulter und ein Theil des Oberarmes zuruͤckziehen, und dafür 





2) 3. Ch. Starts Archiv für die Geburtöhülfe 2c. Jena, 1792. 4r Bd. 
18 Stüd, pag. 69. 
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die eine Hälfte des Kopfes neben dem Arme im Muttermunde 
fühlbar wird; fpäterhin aber werden, ohne alles” Zuthun von 
außen, ‚die Füße in der Scheide gefunden, diefelben treten immer 
tiefer und die Geburt wird ald Fußlage um 5 Uhr Morgens 
leicht beendigt; das Kind Fam tobt zur Welt. 

Den Hergang der Wendung des Kindes beobachtete der 
Berfaffer nicht felbft, fondern entlehnt ihn den Audfagen des 
Arztes und der anmwefenden Hebamme; deshalb möchte auch wohl 
der Umftand, daß nach der Schulter zuerft der Kopf, und nad 
diefem erft die. Füße eingetreten feien, nicht unbedingte Glaub: 
würdigfeit verdienen. 

z $. 9. 

Außerdem erzählt und Chriftoph v. Siebold *) folgen: 
den Fall, bei dem es jedoch zweifelhaft bleibt, ob das Kind 
durch die natürliche Wendung auf den Kopf oder auf den Steiß, 
ober durch die Entbindung mit verboppeltem Körper zu Zage 
‚gebracht worben ift. 

Bei einer jährigen Frau, die früher ſchon Amal glüdlich 
und Teicht geboren hatte, gehen den 11ten Mai 1792 Morgens 
gegen 2 Uhr die Wäffer fehleichend ab; es flellen ſich allmählig 
Wehen ein, und gegen 54 Uhr‘ wird, während die Mutter im 
Bette liegt, ein Knabe geboren. Die Unterfuchung weifet bie 
Gegenwart eines zweiten Kindes nach, deffen Blafe, gegen 9 Uhr 
foringt und von dem ein Arm vorfällt. Die Hebamme des Ortes 
verfucht einigemal die Wendung , jedoch vergebens, wahrfcheinlich 
wegen, Frampfhafter Zufammenziehumg des Muttermundes. Gegen 
10 Uhr wird v. Siebold um Hülfe gebeten. Nach einer Fleinen 
halben Stunde koͤmmt die Nachricht, daß die bisher ihrem Schid: 
fale überlaffene Frau, das Kind, von dem fie vorher noch ſtarke 


*) 3. Ch. Starts Archiv für die Geburtöhülfe ꝛc. Jena, 179%, Ar Bd. 
3ted Stüd. pag. 555, 


209 





Bewegungen bemerkt haben wollte, durch die färkften Wehen 
in wenigen Minuten zur Welt gebracht, aber todt geboren habe, 
jedoch ohne daß Jemand wiffe, wie das Kind geboren fei, und 
namentlich in welchem Verhältniß fich der Kopf zum Arme be 
funden habe. 


Der Berfaffer zieht aus dem Umftande, daß der vorgelegene 
Iinfe Arm, fo wie der rechte Baden des Kindes fhwarzblau 
fugillirt nach der Geburt fich zeigten, den Schluß, daß daffelbe 
mit an den Arm angefchloffenem Kopfe durdy das Becken ‘ges 
gangen fei. Ohne die Möglichkeit dieſes Vorganges läugnen zu 
wollen, müfjen wir jedoch hier diefer Folgerung des Verfaſſers 
entgegentreten, und fönnen nur zugeben, daß irgend eine Veraͤn⸗ 
derung in der Lage des Kindes erfolgt ſei. 


. 10. 


Eben ſo wenig beſtimmt zu erkennen iſt der Vorgang bei 
ber Geburt des Kindes in dem Falle, deſſen Sachtleben *) 
Erwähnung thut; es bleibt hier eben fo. ungewiß, ob und auf 
welchen Theil eine Wendung beffelben ftatt gefunden habe, ober 
nicht; jeboch ift ed über allen Zweifel erhoben, daß die Natur 
zu einem außergewöhnlichen Mittel ihre Zuflucht genommen 
und dad mit dem Arme vorgelagerte Kind aus der Gebärmutter 
„der todten Frau ausgeftoßen habe. Der Fall ift folgender: 


Eine ohngefähr 30jaͤhrige Frau, melche ſchon Amal Teicht 
und glüdlih Mutter geworden war, und fich ftet3 einer kraͤf⸗ 
tigen Gefundheit, erfreut hatte, war bereit3 von der Hebamme 
feit zwei Tagen zur Verarbeitung der Wehen angehalten worden, 
als letztere erklärte, daß das Kind queer und, mit dem linken Arme 
voran liege. Ein hinzugerufener Geburtöhelfer loͤßt ben bis an 


*) 3. Ch. Starts Archiv für Geburtshülfe 2c- 6ter Bd. Jena, 1797. 
4ted Stüd. pag. 561. 
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die Schulter gebomen ‚und ſtark angefchwollenen Arm'ab, "und 
bemtiht ſich alsdann eine. Stunde hindurch vergeblich, den Rumpf 
mit Händen und Haken hervorzuziehen. Nach feiner Erklärung, 
daß hier Hülfe unmöglich fei, wird ein Bote zu dem 7 Stunden 
entfernt wohnenden Verfaſſer abgeſendet, der wegen der Ent: 
fernung und anderweitiger Gefchäfte 10 Stunden braucht, um 
an ben Drt des Jammers zu gelangen, am dem er bereits Feine 
Kreißende mehr, fondern eine feit ohngefähr 12 Stunden Vers 
florbene findet. Bei der nun bald unternommenen Unterfuchung 
ber Leiche findet man: zu Aller Erftaunen das verflümmelte und 
todte Kind geboren zwifchen den Schenkeln der todten Mutter. 

Der Verfaſſer erklärt die Geburt auf folgende Weife: „Hoͤchſt 
wahrfcheinlich hatten, fagt er, bei dem fo aͤußerſt vortheilhaft 
gebauten Beden, bie bis zum Tode der Kreißenden fortdauernden 
heftigen Wehen die Querlage des Kindes fchon beim Leben der 
Mutter in eine Steiß⸗- oder wohl gar: Fußgeburt (Lage) vers 
wandelt, ohne jedoch dieſelbe völlig zu beendigen. Es war des⸗ 
halb jet der Gebärmutter, felbft.nach dem Tode der Gebärenden, 
ein Leichtes, durch. ihre Contractilität — welche Kraft ihr ver 
möge. ihrer Muskelſibern im hoͤchſten Grade eigen iſt — den in 
ihre enthaltenen Fötus ganz allein m fich ohne alle andere Bei: 
huͤlfe herauszuſtoßen.“ 

Obgleich dieſe Erlaͤuterung wahrſcheinlich und jedenfalls der⸗ 
jenigen vorzuziehen iſt, welche Stark in einer angehaͤngten Note 
giebt, ſo entbehrt ſie doch alles Beweiſes, daß die Wendung erſt 
nach dem Tode der Mutter von der Natur vollzogen ſei, und 
keine Entbindung mit verdoppeltem Kindeskoͤrper ſtatt gefunden babe. 

9. 11. 

Ficker theilt und folgenden Fall einer durch die Kräfte 

ber Wehen bewirkten Wendung mit, indem et fagt: 


*) v. Loders Journal für Chirurgie, Geburtöhülfe und gerichtliche 
— ir Bd. 28 Stüd, * 319. Jena, 1 79. 
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Vor einigen Jahren ward ich drei Stunden von hier zu 
einer Gebaͤrenden gerufen welche ſchon drei Tage in Wehen lag. 
Die Waͤſſer waren ſeit 36 Stunden nach und nach abgefloſſen, 
und bei der Unterſuchung fand ich den rechten Fuß außerhalb 
dem Muttermunde in der Mutterſcheide liegen. Die Ferſe war 
nach der rechten Zuſammenfuͤgung bes Darm = und Kreuzbeins 
gerichtet. Höher nach oben. und über. dem linken Duerafte bes 
Schaambeines lag der Kopf des Kindes im fchiefen Durchmeffer 
bed Beckens, mit dem Gefichte ebenfalls nach der rechten Zu: 
fammenfügung. ded Darm und Kreugbeind. Ich führte meine 
Hand an der immern Seite des vorgefallenen Fußes in die Ge 
bärmutter. Weil diefe aber, wegen der ſchon ganz abgeflofferen 
Wäſſer, dicht um den Körper des Kindes zufammengezogen war, 
und ber Kopf fo fehr in der Nähe lag, fo Eoftete ed außeter: 
bentliche Mühe, den im Grunde der Gebärmutter liegenden linken 
Fuß zu erreichen. Da ich ihn, ungeachtet aller angewandten 
Verſuche, nicht bis zum Muttermunde bringen konnte, ſo befes 
fligte ich ihm mit einer Schlinge, und fuchte mit der rechten 
Hand den Kopf in die Höhe zu fchieben, ‚während ich mit der 
Iinten die Schlinge anzog. Aber auch dieſes war vergebens 
Ich ſtand daher von weitern Verfuchen ab, loͤſte die Schlinge, 
gab der Gebärenden 15 Tropfen von Sydenhams Laudanum, 
und ließ auf den fchmerzhaften Unterleib erweichende Weberfchläge 
machen, um den frampfhaften Zuftand der Gebärmutter zu heben. 
Nach einer halbftündigen Ruhe befam die Gebärende heftigere 
Wehen, und beim Unterfuchen fand’ ich flatt des vorhin weit aus 
der Gebärmutter hängenden rechten Fußes den Kopf mit dem 
Geſichte nach hinten in der Krönung ſtehen. Es dauerte jegt 
kaum eine halbe Stunde, als das in Fäulnig uͤbergegangene, 
am ganzen Körper emphyfematiich angefchwollene Kind natürlich 
geboren wurde. 

14 * 
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9. 1% J 

Auch Vogler *) theilt und uͤber dieſen Gegenſtand ger 
machte Erfahrungen in folgenden Beobachtungen mit: 

1. Eine Frau, welche ſchon Zmal gluͤcklich geboren hat, 
bekommt den bten Decemb. in der Nacht Wehen, welche gegen 
Morgen fich. verftärken und die Eihäute zerreißen. Die jest hin: 
zugerufene Hebamme fühlt anfangs keinen Kindestheil, fpäterhin 
aber, und zwar Mittags 12, Uhr, eine Hand vorliegend, worauf 
der Berfaffer gerufen wird, und gegen 2 Uhr. Folgendes durch 
die Unterfuhung wahrnimmt: “außer ber Scheide die rechte Hand 
des Kindes, deren Daumen nach. der rechten, der Eleine Finger 
nad) der linken Seite, der Rüden nad) dem Steifbeine, die. Bo: 
larfläche nach der Vereinigung der Schaambeine gerichtet if. Ein 
fogleich gemachter Wendungsverſuch mißlingt wegen der contras« 
bieten Gebärmutter, ebenfo ein zweiter nach einer vorausgeſchickten 
Aderläffe, worauf Bogler ſich entfernt und bald hernach ben 
Bericht erhält, daß das Kind ohne alle fremde Hülfe mit dem 
Kopfe und dem vorgelegenen Arme zugleich, todt und mit blauem 
Arme geboren worden fei. 

2. Die Befchreibung des en Falles, der eine Zwillings: 
geburt betrifft, ift fo ungenau, daß nicht einmal muthmaßlich 
bie Lage, in welcher die Kinder zur Welt gekommen find, an: 
gegeben ift. 

3. Der dritte Fall gehört gar nicht hieher. Denn obgleich 
durch bie Heftigfeit der Wehen ein Arm bes Kindes, bie Achfel, 
Schulter und ein Zheil der Bruſt durch den Muttermund in das 
untere Beden und die dußeren Geburtötheile eingetreten waren, fo 
wurde dennoch, ald die Einfehnürung dieſer Theile im Mutter: 
munde fpäterhin gehoben war, das Kind darauf durch die von 
der Hebamme unternommene Wendung geboren. 


*) Erfahrungen über Ban und Geburtöhülfe, von Joh. Phil Vogler. 
Marburg, 1797. pag. 4 
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§. 13. 
: Weiter unten wird bafelbft *) die von ‚Duthwaite in 
The New London medical Journal. V. U. Part. II. Lon- 
don, 1793 erzählte Geburt mit — ee an: 


— 





Als bei einer Frau die Waͤſſer — waren ver⸗ 
— die Wehen gaͤnzlich, und man fand daß der Arm vor- 
gefallen war. Man verfuchte das. Kind zu wenden, aber bie 
Gebärmutter war fo feft um baffelbe.‚gezogen daß man von bem 
Verſuche abftehen mußte. Nach einiger Zeit kamen bie Wehen 
wieder und das Kind wurde wirklich verboppelt‘ geboren: . Die 
Gegend der Lendenwirbelbeine kam zuerft. hervor und Kopf und 
Füße zulegt. Das Kind war todt und frühzeitig; die Mutter 
erholte fich bald. 

2. Durch Mittheilung des Augenzeugen felbft wurde dem 
Derfaffer noch folgender Fal bekannt: 

Eine gefunde, etwa 30jaͤhrige Frau, hatte ſchon einmal gluͤck⸗ 
lich ‚geboren, und war am Ende ihrer nachmaligen 2ten Schwan⸗ 
gerfchaft feit 8 Stunden in Geburtswehen begriffen, als ber 
Stadtchirurgus Guth am 3ten Juni 1796 zu ihr gerufen wurbe. 
Er fand die rechte Bruftfeite nebft der Hand in der untern Bes 
Eenhöhle eingefeilt vorliegen. Die Hand war blaß, ohne Ge: 
ſchwulſt und bemerfbaren Puls, die Wehen fchnell auf einander 
folgend, Außerft flarf und anhaltend, die dußern Geburtätheile 
gefchwollen , entzündet, die Gebarende fehr erhigt, Daher die An: 
wendung einer Aderläffe und 15 Tropfen Mohnfafttinktur. Der 
hierauf unternommene Verfuch zur Wendung feheitert an der per⸗ 
manenten Zufammenfchnürung der Gebärmutter, und Guth be 
muͤht fich die breite Fläche der Bruft in den ſchiefen Durchmeffer 
zu legen, wonach fie unter verftärkten Wehen bis unter die großen 


- 


) A. a. O. pag. 47. 
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Schaamlippen und dad Mittelfleifh. vorruͤkt. Nah 2 Stunden 
war bie Frau in Abwefenheit. des Geburtäpelferd allein durch die 
Kräfte der Natur, von einem reifen, ausgewachfenen aber todten 
Kinde, in der vorbefchriebenen Lage, nämlich mit gebogener Bruft 
an die kurzen Nippen, alfo verdoppelt, und zulegt mit Kopf und 
Füßen, glüdlich entbımden worden. Die Mutter blieb gefund. 


$. 14 


‚Einen Fal von fogenannter Selbftwendung erzählt uns 
Loeffler *), wie folgt: 

Eine fi in Kindesnoͤthen befindende Gebärerin verlangte 
einen Beiſtand. Schon feit 4 Stunden war die Blaſe gefprun- 
gen und das Waffer abgefloffen. Ich unterfuchte und fand ein 
gutes Becken, auc hatte die Gebärerin 3 Kinder glüdlich gebo⸗ 
ren; ber rechte Fuß des Kindes war fogleich nach dem Sprunge 
der Blafe hervorgetreten und bie gegenwärtige Hebamme hatte 
ihn bereit3 fo weit herborgezogen , daß er fichtbar war, auch lag 
die linke Hand des Kindes mit dem Fuße im Muttermunde ein: 
gefperrt: Das ganze Kind hatte faft eine Seitenquerlage, nämlich) 
der Kopf lag mit dem rechten Ohre Über der rechten Seite bes 
Schaambeines und der Steiß über der linken zufammengedrängt, 
der Rüden füllte die vordere Hälfte und: die Glieder bie hintere 
Hälfte der Gehärmutter aus. ine genauere und völlig beftimmte 
Unterfuchung Eonnte ich nicht vornehmen, denn der Muttermund 
hatte fih nur fo viel geöffnet, um den Fuß und die Hand durch— 
zulaffen, und umfchloß fie beide mit Frampfhafter Kraft, fo, daß 
e5 mir viele Mühe und der Frau Schmerzen machte, nur einen 
Finger hindurch zu bringen. Hätte diefer letztere Umftand nicht 
ſtatt gefunden, ich hätte fogleich die Regel der Geburtöhlilfe aus: 


— 


*), Starks Neues Archiv für die Geburtöhülfe, Frauenzimmer: und 
Kinderkrankheiten ꝛc. 1. Band. 4. Stüd. Jena, 1800. Pag. 371. 
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gebt, und diefe widernatlirliche Gebutt vermittelft der Zußge⸗ 
burt beendigt. 

Um den Krampf des Muttermundes zu heben, ſo verordnete 
ih: Aq. nmienth.“ erisp. Jij/ Lig. anod. m. Hoffm. ij, 
Tinet. thebaie. Ziſz. m. d. s. Stuͤndlich einen Eßloͤffel vol zu 
geben. Nebſt dieſem empfahl ich noch Dampfbaͤder, gelindes Rei⸗ 
ben des Leibes mit der fluͤchtigen Salbe, Chamillenthee, Ruhe, 
und vorzuͤglich unterſagte ich der Hebamme bei eintretenden Wehen 
nichts mehr zu thun, als nur mit der rechten flachen Hand einen 
gelinden Gegendruck auf der linken. Seite des Leibes der Gebä: 
rerin zu machen; ich hatte dabei die Abſicht zu verhuͤten, daß die 
Wehen weniger auf den Hintern, und zu befoͤrdern, daß ſie mehr 
auf den Kopf des Kindes wirken und ihn herabdraͤngen ſollten. 
Die Aufſuchung und Hervorziehung des noch verborgenen Fußes, 
oder die Vollendung einer Fußgeburt konnte ich dieſer Hebamme 
nicht uͤberlaſſen, und ſelbſt darauf zu warten, bis ſich der Mutter 
mund geöffnet hatte, war auc mir nicht möglich, indem ich zur 
Entbindung einer andern Gebärerin eilen mußte. 

In der dritten Stunde darauf wurde mir die Nachricht ges 
bracht, daß die Wehen Fräftig und wirkend wären. Ich eilte das 
ber dahin, und fand den Muttermund erweitert, den Kopf guf 
ſtehend eingetreten und nirgend in feinem Umfange weder eine 
Hand noch einen Fuß. Diefe ganze Veränderung war ein Werk 
der Natur, denn die Hebamme verficherte, fie hätte daran nicht 
den geringften Antheil, welches ich ihr um fo eher glaubte, weil 
fie dazu zu wenig Verſtand befaß. Die Wehen wirkten  Eräftig 
fort, der Kopf Frönte fich, und fehr bald — wurde ein leben⸗ 


des Kind geboren. 
$. 15. 


G. Rowland *) erzählt folgenden Fall einer fogenannten 
Selbſtwendung: 


*) — J2———— iſch-mediciniſches Journal herausgegeben = Deutſchland von 
ühn. 2r. Sahrgang. Leipzig, 1801. Pag. 1 
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Am 28ften Iuli 1794 wurde ich zu einer W6jährigen,. wohl 
proportionirten Frau von etwas Eleiner Statur gerufen. Sie 
‘wollte mit ihrem erften Kinde nieberfommen, und die Waͤſſer 
waren vor ungefähr einer 4 Stunde abgeflofien. Die eine Hand 
des Kindes und die Nabelfchnur waren über bad Os externum 
des Uterus herausgetrieben und die Schulter feft eingefeilt. Die 
Wehen waren jet heftig und anhaltend, und ich fand es unmög- 
lich, das Kind ohne große Gewalt zu wenden. Die Nabelfchnur 
brachte ich verfchiedene Male in die Gebärmutter zuruͤck; allein 
bei einer jeden neuen Wehe wurben fie wieber in die Mutterfcheide 
getrieben, und ich ſahe mich daher genöthigt, fie dafelbft zu laſſen. 
Die Wehen dauerten die ganze Nacht ungewöhnlich ſtark und 
haufig fort, und meine Aufmerkfamkeit war nur dahin gerichtet, 
eine Zufammendrüdung der Nabelfchnur zu verhüten; aber aller 
meiner Sorgfalt ungeachtet, wurde doch der Kreislauf oft gehemmt, 
wiewohl nie ganz unterdrüdt. Ich entfchloß mich, die Sache 
allein den Naturfräften zu überlafien; denn daß die Natur in 
folhen Fällen Hülfe fchaffen Eönne, fchien mir außer Zweifel ges 
fegt. Zwiſchen 4 und 5 Uhr Morgens des 29ften, da die Wehen 
fon 12 Stunden in einem fehr heftigen Grabe angehalten hatten, 
bemerkte ich während einer Wehe, daß der Arm zurüdzugehen 
anfing. Durch die zunächft darauf ‚folgende Wehe, wurde das 
Kind gewendet, und fodann mit den Füßen zuerft: glüdlich 
geboren. 





Es ift aus diefer Mittheilung nicht genau erfichtlich, ob das 
Kind Iebend oder todt geboren worden fei, jedoch fcheinen die ge: 
brauchten Ausdrüde: daß die Nabelfchnur nie zu pulfiren aufge: 
hört habe, und daß das Kind gluͤcklich geboren fei, das Leben 
deſſelben anzubeuten, da im entgegengefegten Falle wohl der Ver: 
faffer den Tod deffelben auögefprochen haben würde. 
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Sacombe +) beobachtete im Jahre IX. der franz. Repu⸗ 
blick einen Fall, bei dem nach vorliegenden Arme fpäterhin noch 
der Kopf des Kindes eintrat. 

Diefe Frau befand fich im ten Monate ber Schwangerfchaft, 
ald um 3 Uhr des Morgens die Wäffer abgehen und ber linke 
Arm nach der Scheide herabdrängt. Um 7 Uhr unterfucht Sa: 
combe die Perfon, welche jedoch noch fich entfernt, um bis 11 Uhr 
ihren Gefchäften nachzugehen. Ihrem Verfprechen gemäß kehrt fie 
um bie genannte Zeit zurüd, und man findet jet Feine Erweite⸗ 
rung des Muttermundes, deſſen Nänder heiß, zufammengezogen 
und fehr eng fich anfühlen Yaffen, und eben fo wenig Wehen; 
weshalb am Arme zur Ader gelaſſen und eine Frampfftillende Pos 
tion angeorbnet wird. Nach einer Stunde ftellen ſich Wehen ein 
und man unterflügt die Eröffnung des Muttermundes dutch Bä- 
hungen und fchleimigte Einfprigungen. Der Arm- liegt jest in 
der Scheide, die Hand vor den Gefchlechtstheilen, die Schulter im 
Eingange des Bedens und der Kopf auf dem linken Darmbeine. 
Am andern Morgen um.5 Uhr, ald man eben Verfuche zur 
Wendung machen will, fühlt die Kreißende einen mächtigen Drang, 
-verlangt ein Bebürfniß zu befriedigen und zeigt, bei der barauf 
angeftellten Unterfuchung, daß der Kopf eingetreten ift, beffen 
Stellung durch 2 bid 3 Wehen fich regelt, worauf die Geburt 
auf die gewöhnliche Weife erfolgt, ungeachtet Kopf und Arm zus 
gleich ausgeſtoßen werben. 

$. 17. 


Folgender hierher gehöriger Geburtöverlauf wird und von 
v. Herder **) mitgetheilt. 





*) El&mens de la science des accouchemens par Sacombe. An.X. 

pag. 257, . 

**) Zur Erweiterung der Geburtöhülfe diagnoſtiſch⸗ praktiſche Beiträge. 
Leipzig, 1803. Pag. 49. ffg. 
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Er wird Nachmittags 4 Uhr zu einer feit 48 Stunden reißen: 
den, fonft gefunden und Eräftigen Bauersfrau gerufen, um ihr bei 
diefer dritten Niederkunft beizuſtehen. Er findet die Kreißende 
aͤußerſt ſchwach, den Puls zitternd, die Sprache ängfllich, gebro⸗ 
chen, kaum vernehmbar, die Haut mehr Falt, als warn, das Auge 
matt; Wehen fehlen ganz, dagegen find die heftigften Klagen über 
anhaltende Schmerzen im ganzen Leibe, befonders im Kreuze zu 
vernehmen. Die außen Geburtötheile find feucht und heiß, ber 
Muttermund erweitert, der Uterus felbft hart und geſpannt; linker 
Ellenbogen, die linke Bruftfeite und die alte pulsloſe Nabelfchnur 
liegen vor, Kopf nad) rechts, die Füße ganz oben im Grunde der 
Gebärmutter, Steiß in der linfen Seite, und die Gebärmutter iſt 
um alle Kinbestheile eng zufammen gezogen. Es wird fortwäh- 
send Opium angewendet, und mehrere Stunden erfolglos der Ver: 
ſuch zur Wendung des Kindes fortgefest, bis die Kräfte des Ope— 
rateurs erfhöpft find. Nach 4 bis Z Stunde, in der die Wehen 
fehr Eräftig geworden waren, ruft jeßt die Kreißende, daß ihr Kind 
fich fortbewege, worauf die Unterfuchung zeigt, daß die heftigen 
Wehen nicht nur den linfen-Arm, fondern auch die Bruft und 
einen Theil vom Bauche des Kindes durch das Becken und die 
äußern Gefchlechtötheile herausgetrieben hatten. Der Verfaffer exen⸗ 
terirt jetzt Bruſt⸗ und Bauchhöhle, und zieht den Steiß hervor, 
worauf: fehnell und willig Kopf, Füße und der rechte Arm folgen. 
Eine halbe Stunde fpäterbin, ohngefähr Abends 11 Uhr, tritt der 
‚Abgang der Nachgeburt ein. Das Wochenbett verläuft im Allges 
meinen günftig, wird nur durch entzündliche Reizung der Geſchlechts⸗ 
theile und lähmungsartigen Zufland der untern Eytremitäten getrübt. 

Nachdem v. Herder mehrere ähnliche Falle - Anderer citirt 
hat, endigt er mit der Behauptung, daß man folche Fälle nur 
für das anfehn folle, was fie find, für feltene, merfwirdige Er: 
ſcheinungen der concentrirten Kraftäußerung des Organismus. 
Man baue Feine Regeln, feine Syſteme der Entbindungskunft dar: 
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auf, und verwerfe nicht zu raſch die erprobten Huͤlfsmittel der 
ſpaͤhenden Kunſt, in der Hoffnung auf die allein Bet Na: 
turkraͤfte. 


$. 18. 


Der von Joh. Dav. Bufch *) befchriebene Fall ift 
folgender: 
Am Ende des October 1801, wird der Verfaffer zu einer 
Kreißenden mit der vorläufigen Nachricht verlangt, . daß die Frau 
ſchon den dritten Tag Freiße, und daß nach dem heute Morgens 
erfolgten Wafferfprunge, die Nabelfchnur vorgefallen fei. Bei 
feiner Ankunft findet er dad Kind bis auf den Kopf bereits gebo= 
ren und entwidelt Ießtern innerhalb einer Minute, worauf ihm von 
der Hebamme folgender Bericht wird; fie fei, nachdem fie 2 Tage 
ab: und zugegangen, ohne daß es noch Ernft gemefen, Abends 
9 Uhr zur Kreißenden gefommen und ‚habe bei der erften Unter: 
fuhung den Muttermund etwa 1 Zoll breit geöffnet, und die 
Mafferblafe mit vielem Waffer angefuͤllt, noch fchlaff gefunden. - 
Den Kopf des Kindes habe fie fehr hoch flehend nach dem rechs 
ten Darmbeine hin gefühlt. Die Wehen feien ſehr langfam ge: 
fommen, endlich Aber habe ſich doc der Muttermund vollends 
erweitert, und die Wafferblafe in quer eirunder Geftalt ſich fpring= 
fertig geftelt. Da fie inzwifchen noch immer den rechts geftellten 
"Kopf gefühlt habe, fo habe fie gehofft, daß er mit dem Waſſer⸗ 
fprunge in die Krönung einrliden würde; allein flatt des Kopfes 
fei nach demfelben der Nabelftrang zufammengefaltet, aus dem 
Muttermunde getreten. Späterhin fei das rechte Aermchen bis an 
den Ellenbogen herausgefreten, zulegt aber habe fich daffelbe in 
einem Zwifchenraume zwifchen zwei Wehen plöglicy zuruͤckgezogen, 
worauf Nabelfchnur und Schulter bis auf deren Spise verſchwun⸗ 


) Deſſen Befchreibung: zweier: merfwärbigen Mißgeburten ꝛc. Mar: 
burg, 1808. Pag. 42. 
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den feien. Auch die Schulter habe fich nun in der rechten Seite 
der Gebärmutter hinaufgezogen, fo daß das Kind mit dem Ruͤk⸗ 
Een vorgelegen habe, ſtatt defjen bei der nächften Wehe der Steiß 
vorgefommen fei, der fich aber auch in der rechten Seite der Ge 
baͤrmutter hinaufgezogen und ben eintretenden Füßen Platz ge: 
macht habe. Das Kind zeigte Spuren eined ſchon vor einiger \ 
Zeit erfolgten Abfterbens. 

Bruſch nennt den Fall eine Selbftwendung auf die Füße, 
bewirkt durch die Kräfte der Natur. 


$. 1% 


Wiedemann *) beobachtete in Paris an einer Gebärenden 
fehr fhmerzhafte Wehen, große Unruhe und feinen vorliegenden 
Kindestheil; den Kopf glaubt er in ber rechten Seite der Mutter 
über dem Schaambeine und fpäterhin eine Schulter in der Nahe _ 
des Muttermundes zu finden, welcher hoch fteht und wenig geöff: 
net iſt. Nach längerer Zeit empfiehlt der Verfaſſer, nachdem alle 
- Wehen aufgehört haben, der Kreißenden eine Seitenlage nad) 
rechts, worauf die Perfon bie nächften drei Stunden in ber ans 
* gegebenen Lage fchlafend zubringt. Nach diefer Zeit erwacht fie 
mit regelmäßigen Wehen und der Aeußerung, daß fich ihr Kind 
ftarf bewegt habe, worauf die nächfte Unterfuhung lehrt, daß 
der Kopf auf das Becken getreten fei. Sie wird auch für bie 
Folge in einer zweckmaͤßigen Lage erhalten und der Wafferfprung 
Fünftlich bemerkftelligt, worauf die Geburt ald eine vollfommen 
regelmäßige verläuft. 

Die Reflerionen, welhe Wiedemann an diefe Mittheilung 
knuͤpft, betreffen das Bedauern über unfer Unvermögen beim 
Beginne normwidriger Geburten die Fälle gleich anfangs dahin 


*) Ueber Parifer Gebäranftalten und Geburtöhelfer 2 pag.118. 
Braunfchweig, 1803. 
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fondern zu. fönnen: ob fie. von ber Natur allein corrigirt werben 
fönnen, oder ob fie von der Kunft beendigt werben muͤſſen. 
Ferner empfiehlt der Verfaffer milde einwirkende Hülfen zur Un: 
terftügung der Natur, namentlich die Wendung bed Kindes auf 
den Kopf durch Äußere Manualien. 


$. 20. 


Auch Elias v. Siebold theilt und zwei Fälle von natlıre 
licher Wendung mit, wovon ber eine, *) den eine Hebamme 
allein beobachtete, fo dunkel ift, daß er durchaus nicht verfianden 
werben kann; der andere aber, den der Verfaſſer ın fpätern. Jah⸗ 
ven zu beobachten Gelegenheit hatte, und der in bem Berichte 
ber Poliklinif für das Jahr 1825 **) enthalten ift, folgenden 
Verlauf zeigte: 

‚Am 5ten Januar in der Nacht um 12 Uhr fuchte eine Pers 
fon Hülfe, welche am Abend vorher Schmerzen in der Kreuzges 
gend, verbunden mit heftigem Erbrechen und Ohnmachten em» 
pfunden, und ſchon feit mehreren Tagen an einem Blutfluſſe 
gelitten hatte. Der Grund der Gebärmutter fand am Nabel, 
in welcher Gegend die Kreißende feit 4 Wochen zuerft Bewes 
gung des Kindes wahrgenommen zu haben glaubte. Der Mut: 
termund war volfommen erweitert, und die Blafe, in welcher 
man deutlich der Oberarm mit der Schulter fühlen konnte, bis 
zur untern Bedenapertur herabgetreten. Eben befchäftigt bie 
Wendung vorzubereiten, fprang die Blafe, der Arm zog fich zu: 
rue und dad Kind, ein Mädchen, wurde durch Fräftige Wehen 
mit dem Steiße und den nach dem Bauche der Länge nach aus⸗ 
geftredten Füßen ausgefchloffen. Das Kind Iebte 3 Stunden 
und das. Wochenbett der Mutter verlief glüdlich. 


*) Eucina, ir Bd. 28 Stück. pag. 262. Leipzig, 1803. 
*) El. v Siebolds Journal für Geburtöhülfe 2c. 7 Bd. 23 Stuͤck 
pag. 545. Frankfurt am Main, 
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9. 21. 

Unter der Auffchrift: WBefchreibung einer von der Natur 
bewirkten Wendung ber Leibeöfrucht erzählt und Rau *) fols 
gende Beobachtung. 

Derfelbe wurde zu einer Freißenden Frau gerufen, bei der 
die Gefchwulft des Leibes fi ganz auf der linken Seite befand, 
und wovon die Hebamme ausfagte, daß die Wehen den Leib fo 
fehief gezogen hätten. Der Kopf des Kindes ftand auf dem linken 
Darmbeine, und bie rechte Schulter frei über dem Eingange bes 
Pleinen Beckens. Der Verfaffer wird durch den Umſtand, daß 
er glaubt, bei der Größe des Kopfes die Zange brauchen zu 





muͤſſen, veranlaßt, diefelbe. von feiner, eine Stunde weit entle⸗ 


genen Wohnung zu holen, und findet bei feiner baldigen Ruͤck⸗ 
kunft den Kopf des Kindes um 3 bis 4 Zolle zuruͤckgezogen, und 
da, wo vor ohngefähr 14 Stunde die Schulter ſtand, den rechten 
Fuß, nachdem vor etwa 3 Stunde fehr heftige Wehen ſich ein: 
geftellt hatten, und die Erhebung des Unterleibes jet nicht mehr 
fo einfeitig war. Unter diefen Umfländen wollte Rau die baldige 
Erlöfung der Kreißenden von ihrer Pein feiner Beobachtungs: 
fucht nicht opfern, und die ganze Geburt nicht von der Natur 
vollenden laſſen; er fuchte deshalb den andern, noch um ein Be 
trächtliches höher liegenden Fuß, und vollendete die Wendung. 
Ueber die Art des Vorgangs ber f. g. Selbfiwendung fagt 
Rau, daß die Veränderung der fchiefen Lage des Kindes in eine 
regelmäßige nur dadurch gefchehen koͤnne, daß ſich die Zufam: 
menztehungen der Gebärmutter denen gerade entgegengefeßt er: 
hoͤben, welche die fehiefe Lage bewirkt hätten. Diefe hier wohl: 


u thätigen Zufammenziehungen feien aber eben ber Ungleichmäßigs 


keit wegen felbft Eranfhaft und müßten gewifjermaßen auch als 
antiperiftaltifch angefehen werben. 


*) & Horn Neues — fir — Erfahrung. 2ter Band. 
2te8 Heft. pag. Berlin, 1 
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Es ift nicht zu laͤugnen, daß dieſe Erflärungsart das Ges 

präge der Wahrheit an ſich trägt,; nichtö befto weniger fteht aber 

auch feft, daß fie nur auf einzelne Fälle und nicht auf alle f. 9. 

Selbfiwendungen paßt, was wir weitet unten zu bemeifen ung 
bemühen werden. 





8. 2. 


Faft zu derfelben Zeit, wie Nau, machte auh Henfchel 
zwei von der Natur vollzogene Wendungen des Kndes bekannt. 

1. Bei einer Mehrgebärenden fällt nach dem Mafferfprunge 
eine Hand vor, wobei bie Unterfuchung ergiebt, daß im Eingange 
bes Beckens die linke Schulter vorliegt, auf dem rechten Hüfte 
beine der Kopf fteht, und in bderfelben Seite der unregelmäßig 
zufammengezogenen Gebärmutter auch die Füße von außen ges 
fühlt werben Finnen; , Wehen ‚waren nicht vorhanden. Es fol 
nun die Wendung vollzogen werden, allein durch unendlich viele 
Bemühungen wird nur der linke Fuß nach der Scheide herun: 
tergebracht, und es gelingt nicht die Operation zu beendigen, ins 
dem jeßt überaus heftige Wehen eintreten und allgemeine und 
Bruftfrämpfe ausbrechen, gegen welche Opium angezeigt zu fein 
fheint und dargereicht wird. Schon nah 4 Stunde treten meh: 
rere mit. einem außerft heftigen Schmerze im Unterleibe gepaarte 
Wehen ein, worauf, fi der in ber Scheide befindliche Fuß ganz 
zurhczieht und die Schulter dem eintretenden Kopfe Plag macht, 
der auch alsdann ſchnell und unter den heftigften Schmerzen ne 
ben dem vorgefallenen Arme durch das Becken getrieben wird. 
Das Kind war todt, und zeigte eine mal um den Hals ges 
widelte und deshalb zu Furze Nabelfchnur. 

2. Bei einer andern fchon feit mehreren Tagen Ereißenden 
Frau, welche beiläufig 30 Jahre zählte und von flraffer Fafer 
war, auch bereits ſchon mehrere Male glüdlich geboren, jegt 


*) Lucina von v. Siebold, 3r Bd, 185 Stüd. 1805. p. 27. 
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aber mehrere Zage hindurch an Krampfwehen gelitten hatte, fällt 
ein Arm vor, den Henfchel im Muttermunde fo feft umfchnirt 
findet, daß er von ber dee, die Wendung auszuführen, abftehen 
muß und zur Befeitigung des Krampfes Opium anmendet. Nach: 
dem diefe Verhältniffe ber 12 Stunden angebauert haben, wähs 
rend welcher Zeit zwei andere Geburtöhelfer gegen den Willen 
des Verfafferd rohe Entbindungsverfuche unternehmen, wird das 
Kind, ein vollfommen ausgetragenes, jedoch dürftiges und todtes, 
unter den heftigften Drudwehen mit unglaublicher Gewalt zur 
Melt befördert. Ueber die Lage und die Art der Geburt des 
Kindes äußert fich der Verf. nicht beftimmt genug, er giebt nur 
an, daß der Rüden deffelben nach hinten, der Leib nad dem 
Bauche der Mutter, der Kopf nach der rechten. Seite gelegen 
habe und daß Kopf und Bruft zugleich durchgepreßt worben feien. 


$. 23. 


Ein der Hauptfache nach hieher gehöriger Fall wird und 
von einem ungenannten Phyficus aus L—g in Elias v. Sie 
bold Lucina *) mitgetheilt. 

Eine ftarfe und gefunde 3Ojährige Bauersfrau, welche in 
den legten Tagen ihrer zweiten Schwangerfchaft ſich mit Schnei: 
den von Gerfte befchäftigt hatte, empfindet am 1ften Sept. bie 
erften Wehen, welche fich gegen Abend fo verftärken, daß eine 
alte Hebamme hinzugerufen wird. Diefe findet eine Hand vor: 
liegend, und befchäftigt ſich in der nächflfolgenden Nacht und 
am andern Morgen damit, biefelbe zurüczubringen. Da die Vers 
fuche ohne Erfolg bleiben, fo wird der Verfaffer gerufen und 
trifft Abends gegen 6 Uhr ein, wo er bann folgende Lage bed 
Kindes findet: Kopf nach rechts, Füße nach links, Rüden nad 
vorn, die linke Hand vor den Gefchlechtötheilen. Der Berfuch, 





*) Lucina von v. Siebold, dr Bd. 18 Stüd, pag« 65. Leip., 1807. 
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das Kind auf. die Füße zu wenden, mißglüdt wegen einer Strictur 
im Körper der Gebärmutter; ein fpäter wiederholter nach An- 
wendung von Opium mit Nittum hat nur zur Folge, daß der 
linke Fuß erfaßt und in den Muttermund geführt werben kann, 
des Kindes Körper jedoch in feiner alten Lage verharrt, bis ende 
lich bei fortgefeßtem Gebrauche obiger Mittel Nachts gegen 
1. Uhr die Drehung des Kindes plöglich Durch die Natur bes 
werkftelligt, und bafjelbe mit den Füßen voran fchnell und regel⸗ 
maͤßig geboren wird. Die Faͤulniß war bereits ſowohl am Kinde 
als auch an den Nachgeburtstheilen ziemlich weit vorgeruͤckt. 


$. 24. 


Nachdem Douglaß in feiner Monographie *) der frühern 
Behandlung der Querlagen hiftorifh Erwähnung gethan, und 
Denman als den Entdeder der fpontanen Evolution ded Sins 
bes genannt, fo wie feine Theorie über diefelbe angeführt hat, 
giebt er zur Widerlegung jener, und zur Beftätigung feiner An- 
fiht von diefem Proceffe Folgendes an: 

Zunaͤchſt glaubt er die Möglichkeit erweifen zu müffen, daß 
ber Fötus mit feinem ganzen Körper in das Eleine Becken ge 
trieben und von demfelben erfaßt werden Fünne. Die Maffe des 
Körperd, wenn fie zu einem Ballen zufammengedrüct werde, 
fcheine die Größe des Kopfes nicht viel zu Überfchreiten, und da⸗ 
ber müffe ein Beden, welches diefen aufzunehmen im Stande 
fei, auch jene beherbergen koͤnnen, und zwar um fo mehr, als 
bei dem Stande des Steißes am Eingange des Fleinen Beckens 
furz vor der Vollendung der Geburt, ein großer, Theil der einen’ 
Seite des Bruftfaftens ſchon unter dem Schaambogen hervorragt, 
welcher bereit3 zum großen Theile geboren ift, wenn jener in 


*) An explanation of the real process, of the spontaneous evolution 
of the Foetus etc., by J. C. Douglass, M. D. second edition. 
pag. 24, Dublin, 1819. 
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die Beckenhoͤhle herabfteigt, fo daß mithin niemald der ganze 
Rumpf in einem und. demfelben Momente innerhalb der Höhle 
bes Beckens ſich befindet. j 

So wie er die Anfiht von dem Proceffe, den Denman 
angiebt, verftche, fo muͤſſe zufolge derfelben die Schulter bes 
Kindes, welche früher durch eine Reihe von Uterinalthätigkeiten 


in das Beden gedrängt fei, fatt durch jede nachfolgende Wehe 


tiefer herabgedrüdt zu werden, in den Uterus zurlidweichen, und 
mit dem im Grunde deſſelben gelegenen Steiße den Pla ver: 
taufchen, welche Erfcheinung ihm mit dem Wefen der Thätigkeit 
der Gebärmutter unvereinbar erfcheine. Daß die Schulter, _ 
fährt er fort, — Fur; vor einer fpontanen Evolution fehr tief 
in dad Beden herabgebrängt fei, und daß der Bruflfaften fo 
viel von der Höhle einnehme, daß der Geburtshelfer feine Hand 
nicht einführen Eönne, fei erwiefen; daß aber die Schulter und 
der Thorax nun in den Uterus zuruͤckwichen, fei unmöglich. Diefe 
würden vielmehr bei jeder nachfolgenden Wehe noch tiefer herab. 
getrieben, bis die Rippen derjenigen Seite, welche dem vorlie: 
genden Arme angehöre, gegen das Mittelfleifch andrängen, und 
daffelbe eben die Form anzunehmen zwängen, welche es bei ber 
gewöhnlichen Geburt durch den Drud der Stirn habe. In diefer 
Zeit Fönnten nicht allein der ganze Arm, fondern auch bie ganze 
Schulter außen, mit dem Schlüffelbeine unter dem Schaambogen 
liegend, wahrgenommen werden. Bei fernerer Thätigkeit des 
Uterus würden ſodann die Rippen meht zu Tage gefördert, wor: 
auf der Steiß, jedoch nicht feitwärtd wie der obere Theil bes 
Rumpfes, nicht mit dem einen Hinterbaden nach oben und mit 
dem andern nad) unten, fondern indem eine Wehe den ganzen 
Kindesförper um feine Längenare treibt, fo geboren werde, daß 
fein oberer und binterer Theil zuerft erfcheine, ald wenn die Rüf- 
Eenfeite des Kindes urfprünglich vorangegangen wäre. Demnach 
alfo gingen die Schulter und der Arm nicht nur nicht um eine 
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Linie breit in den Uterus zuruͤck, fondern ſchritten in der gewöhn- 
lichen Richtung der Mittellinie des Bedens gegen das Mittelfleifch 
und den Ausgang vor, und entwidelten fi von dort gegen bie 
Vereinigung der Schaambeine. 

Der Berfaffer führt darauf kurz die 7 Fälle an, aus deren 


'. Beobachtung er die oben gegebene Beſchreibung dieſes Proceffes 


gefchöpft hat, und fügt die Bemerkung hinzu, daß die Thätigkeit 
der Gebärmutter darin immer ungemein heftig fei. e 

Douglaf hat unftreitig das Verdienſt, durch die vorlie: 
gende Abhandlung. eine Art der Selbfthülfe der Natur bei Arms 
lagen, und zwar bie Geburt mit verboppeltem Kindeskoͤrper, ſpe⸗ 
ciell befchrieben und- naturgetreu beobachtet, und fie von jedem 
andern ähnlichen, ruͤckſichtlich des Zweckes aber gleichem Proceffe 
getrennt zu haben. Er befchuldigt jedoch mit Unreht Denman 
einer falfchen Beobachtung, wie die Erfahrung dies fattfam nach⸗ 
weift, und irrt eben fo, wenn er der Gebärmutter und ihrer Action 
nur die Fortbewegung des Kindes in einer und derfelben Richtung 
zuerkennt, da ja eine fehlerhafte Zufammenziehung dieſes Organs 
in einzelnen Theilen eine der regelmäßigen ganz entgegengefegte 
Wirkung dußern kann, wie wir dies weiter unten hinreichend glaus 
“ ben — zu koͤnnen. 

$. 25. 

— im Jahre 1811 ſpricht G. W. Stein d. J. zuerſt 
in einem Aufſatze über die Culbute *) von der Selbſtwendung, 
mittelft- deren der Umſtand erklärlich fei, daß unter den vorzeitigen 
Geburten, die Fußlagen eben fo oft verhältnigmäßig vorkaͤmen, 
als unter den rechtzeitigen die Kopflagen. Er erzählt 2 Fälle 
diefer Art. j 

1. Der eine betraf eine Dame, bei deren Unterfuchung, 5 
bis 6 Zage vor der Niederfunft, er deutlich den Kopf ald vors 


*) Defien Annalen der Geburtshülfe ꝛc. 4. Stüd. Leipzig, 1811. 
Pag. 75. 15* - 
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-Kegenden Theil gefühlt hatte, nichts deſto weniger fah er am 
rechtzeitigen Ende, der Schwangerfchaft die Geburt als Zußlage 
verlaufen. 


2. Nachdem bei einer vorzeitig kreißenden ber noch immer - 


wulftige und hier wirflich der Thätigkeit der obern Theile ber 


en 


Gebärmutter widerftehende Muttermund fich nun fo wenig geöffnet | 


hatte, daß man burchfühlen Fonnte, fo fand man das bloße Köpf 
chen. Es dauerte nicht lange, fo fühlte man bie Füßchen neben 
dem Kopfe. Während eines Fleinen Stillftandes. wurde der Mut; 
termund weich und größer, und jest fah man Kopf und Füße 
gleihfam im Streit um den DVoraustritt. Im biefem Falle ges 
wann ihn inzwifchen der Kopf unter einer unerwartet kraͤf⸗ 
tigen Wehe, 


Zur Erläuterung dieſes Vorganges benust ber Verfaffer die 
Momente, durch welche, nach feiner Anficht der Hergang der vor: 
zeitigen Geburten von den rechtzeitigen fich verfchieden zeigt, in- 
dem er fagt: " 

a) faft nie ift die Srühgeburt in Hinficht des Verhaltens der 
Gebärmutter, beſonders von ben erſten Regungen berfelben an, 
etwas Anderes, als der Uebergang einer krampfigen ober regel: 
widrigen zur regelmäßigen Thätigfeit und Zufammenziehung 5 

b) je früher dabei der obere Theil Zufammenziehung übt, 
defto länger widerfteht verhältnißmäßig der untere Theil, denn 
diefer muß jeßt erft in wenig Tagen, ja Stunden, die Vorbereis 
tung zur- Geburt erleiden, von welcher aus die Zuläßigfeit und 
fogar felbftthätige Unterflügung der Geburt ſtatt Widerftand be 
dingt wird. 

e) unter der Action. und Reaction der Theile des Uterus, 
dürfte die zarte Frucht mehr oder weniger in eine Preffe kommen, 
und die fhwächern, obern Theile derfelben zu den untern, fchwe: 
rern leicht gebrängt und angepreßt werben, bis mehr oder weniger 
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fruͤh auch. der untere Theil des Uterus dem natürlichen Verhalten 
fich nähert und det Muttermund fi nach und nach Öffnet. 

Hat nun Alles, fährt Stein fort, Kopf und Füße, fo 
zu fagen, auf einem Punkte der Eröffnung des Muttermundes 
zum Ausgange geharrt und es geht diefe Eröffnung felbft ftufen- 
woeife vor fich, fo, daß Anfangs die ftärfern Theile, wie der Kopf, 
ſchon allein nicht Plab zum ‘Eindringen finden, gefchweige denn 
alle Theile zugleich, fo findet doch der Eleinere Theil bald allein 
Zugang und fo den Voraustritt, und fo die Umwaͤlzung des gan: 
zen Kindes und die Geburt defjelben mit den Füßen voran. 

Nach unferer Weberzeugung ift diefe Befchreibung des Vor— 
‚ganges der Selbftwendung fo naturgetreu, einfach und ſinnreich 
angegeben, daß ihre Eriftenz ‚für alle Zeiten gefichert bleiben wird; 
nur findet fie, wie fich dies von felbft verfteht, nicht bei allen 
Arten natürlicher Wendungen ftatt. 





5 26. 


In einem fpäteren, diefen Gegenftand betreffenden Auffage *) 
nennt Stein Selbftwendungen nur diejenigen von der Natur 
bewirkten Veränterungen ber Lage, wodurch bie untern Theile 
des Kindes zu dem Ausgange getrieben und alfo mit ihnen vor⸗ 
aus die Geburt beendet wird. Selbſtwendungen auf den Kopf, 
Yäßt er daher als folche nicht eriftiren. 

Der eine Fall, den er als vollftändige freiwillige Wendung 
beobachtete, (denn der andere wurde durch die fünftliche Wendung 
vollendet,) ift kurz folgender: **) 


*) Die Lehranftalt der Geburtshilfe zu Bonn 2c. von G, W. Stein. 
Aftes Heft. Elberfeld, 1823 Pag. 136. 

**) Höchft wahrfcheinlich ift diefe hier mitgetheilte Selbſtwendung der: 
felbe Fall, der Pag. 349. 25 Hft XVII. Bds. des Magazins für 
die gefammte Heilkunde, von Ruſt ald von Stein beobachtet, an= 
geführt wird; denn die Verfchiedenheit in der Darftellung, betrifft 
nur unwefentliche Momente. 
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Stein wird zu einer Erftgebärenden gerufen, welche Tages 
vorher ein Zwillingstind geboren hatte, und bei welcher er jetzt 
ben rechten Arm ded Kindes mit nach vorn gerichteter Bruft und 
nach der linken Seite befindlichen Füßen, in der Scheide liegend 
findet. Theils die tief in das Beden gedrüdte Schulter, theils 
der ſich ſtark zuſammenziehende Uterus vereiteln jeden Verſuch zur 
Wendung, wobei jedoch bemerkt wird, daß ber Kindesfopf über 
bem rechten Schooßbeine ruht und der Hals fehr lang und ge: 
dehnt erfcheint. Indem fpäterhin die Kreißende ihr Lager verläßt, 
und eine fehr Fräftige Wehe eintritt, wird das Kind fchnell mit 
dem Steife voran durch das Becken getrieben. 

Der Verfaſſer fuͤhrt nun folgende Bedingungen fuͤr dieſe 
Selbſtwendungen bei reifen Fruͤchten an: 

a) ber Kopf muß über dem Beckenrande, als dem Punetum 
fixum, wodurch das Abwärtöfteigen deſſelben verhindert wird, 
liegen, und 

b) muß der Rumpf die größefte Biegfamkeit haben, welche 
fih da nur vorfindet, wo der Körper,nach vorn zufammengebrüdt 
werden kann, alfo nicht bei Vorlage der vordern Theile des Koͤr⸗ 
pers, und wo das Kind tobt ift oder während des Vorganges 
der Wendung durh Drud feiner Baucheingeweide oder durch 
Dehnung des Halfes abflicht. 

Was Stein außerdem noch hier von der fogenannten Selbft: 
wendung vorzeitiger Früchte fagt, ift dem in feinen Annalen ent: 
baltenen und fchon oben erwähnten Aufſatze faft wörtlic) entlehnt. 

Hierüber fo wie über manches Andre hat Stein fich große 
Verdienfte-erworben, und wir müffen bedauern, daß fo wenige 
Schriftfteller feined Namens gedenken, auch wenn fie felbft feine 
Ideen aufgefaßt und nur in einer anderen Sprache uns wieder: 
‚gegeben haben: Wir unferer Seits ftimmen faft allen feinen An- 
fichten bei, und glauben nur noch bemerken zu müffen, daß bie 
Grenzen der natürlihen Wendung keineswegs fo eng zu ziehen 
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find; fo wie wir auch endlich defien Meinung von dem nothwen⸗ 
digen Abfterben des Kindes nicht theilen Tönnen. 


$. 27. 


Obgleich und Wigand weder eine Monographie Über die 
fogenannte Selbftwendung geliefert, noch auch Fälle diefer Art 
beſonders mitgetheilt hat, fo beweifet er doch an mehreren Stellen, *) 
daß er diefe Lageveränderungen der Frucht fehr wohl beobachtet 
und gekannt habe, daß er felbft in die Natur diefes Procefjeg ties 
fer eindrang, ald irgend einer feiner Zeitgenoffen, und daß biefe 
"Beobachtungen ihm zur Bafid feiner Methode, die Kinder zu wens 
den, gedient haben. Wigand übertrifft nicht allein alle feine Zeitz 
genoflen, fondern auch feine Nachfolger, denn er allein ift es, wel 
cher diefe felbftftändige Kraft der Natur nach ihrer Urfache er⸗ 
forfchte und auf die Praris zu Übertragen verſuchte. Denn nur 
hierin befteht nach unferer Ueberzeugung der wahre Gewinn, ben 
wir aus diefen Thatfachen entlehnen koͤnnen, und der gewiß fich 
himmelweit verfchieden zeigt von dem, von den meiften Geburts⸗ 
helfern getraͤumten Nutzen, der in einzelnen Faͤllen darin beſtehen 
ſoll, daß wir das Wendungsgeſchaͤft unterlaſſen und es der Natur 
überantworten follen. Wenn wir billig find, und bedenken, daß 
es nie Einem vergönnt fein kann, Alles zu leiften, und daß es 
oft vieler Menfchenalter bedarf, um nur Einen Gegenftand nad) 
allen feinen Richtungen und Berhältniffen hin zu erfennen: fo 
werden wir gewiß Wigand unfere volle Achtung und Zufrieden: 
heit mit der Löfung feiner Aufgabe gern und freudig zollen. 

Wigand äußert fich über Das, was er von fogenannten Selbft 
wendungen felbft beobachtet oder aus den Erfahrungen anderer 
Geburtöhelfer Fennen gelernt hat, auf folgende Weife: **) 


’ 
*) Drei den medicinifhen Fakultäten zu Paris und Berlin zur Prüs 

fung übergebene geburtshülfliche Abhandlungen, Hamburg, 1812. 
"Un O. Pag. 37. 
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„Mehrmals, wurde ich von ſachkundigen und im Unterfuchen 
geuͤbten Hebammen gerufen, weil fie bei der Exploration eine 
Schulter oder einen Arm ıc. vorliegend. gefunden hatten und 
darum die Wendung für indicirt hielten. Bei meiner Ankunft 
fand ich aber zum Erftaunen und Schrecken biefer Frauen bie 
Lage des Kindes fo gut, daß weder an eine Wendung, noch an 
eine andere Operation zu denken war. 


Dann begegnete e8 mir, daß ich bei ber erſten Erploration 
den ganzen untern Abfchnitt der Gebärmutter ganz leer, und nur 
beim tiefften Eingehen des Fingers ganz hoch oben und gemöhn: 
lich linferfeitd des Beckens den Kopf auf dem Hüftbeine fo auf: 
liegend fand, daß hier, nach den Altern Vorfchriften, fogleich hätte 
zur Wendung gefchritten werden müffen. Es trat aber bald dar: 
auf bei ftärfer werdenden Wehen der Kopf fo mitten durch bie 
obere Bedenöffnung berab, daß eine ganz leichte und ‚normale 
Geburt darauf erfolgte. Bon allen Selbftwendungen find mir 
die eben angeführten am öfterfien vorgefommen. 


Seltener trat der Fall ein, daß das Kind zu Anfang ber 


Geburt fehr deutlich mit der Schulter oder einem Dberarme vor: 


lag, und daß nach einer oder einigen Stunden bie Schulter ı 
zurüdging, und ſich nun anftatt ihrer der Kopf zur Geburt ftellte. 


Auch erlebte ich’3 zwei bis drei Mal, daß zu Anfange der 
Geburt Kopf, Füße, Arm und Nabelfchnur ded Kindes vorlagen 


und am Ende diefe fatale Stellung ſich doch ganz von felbft, ent: 


weber in eine, was am häufigften gefhah, recht gute Fußgeburt, 
oder auch wohl gar in eine ziemlich normale Kopflage auflöfte. 
In jedem diefer Fälle traten dann Kopf oder Füße, je nachdem 
die Auflöfung war, fo vollfommen und weit zurüd, daß aud 
bei dem abfichtlich tiefften Einbringen der Hand Feine Spur mehr 
von ihnen anzutreffen war. 


\ 
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Endlich fah ich auch den Fall, wo zuerft blos die Füße ſich 
zur. Geburt flellten, diefe aber bald datauf zurüdgingen und bem 
Steiße volllommen Platz machten. — 

So weit, was der Verfafler in Bezug auf Symptomatolo- 
gie und. mitgetheilt hat. 





$. W. 


Als häufige Urfachen der Schieflagen des Kindes betrachtet 
Wigand mehanifche Anomalieen, z. B. Hängebaudh und 
Schieflagen der Gebärmutter, und außer diefen dbynamifch pa= 
thologifche Zuftände derfelben, 3. 3. Rheumatismus uteri, allge: 
meine ober theilmeife Unfähigkeit der Erweiterung und Ausbildung - 
diefes Drgans u. |. w. Nach diefer Anficht Iehrt er denn auch 
zur Vermeidung und Befeitigung diefer Schieflagen in ben betref- 
fenden Fallen entweder die pathologifchen Zuftände dynamifch aus: 
zugleihen, oder auf mehr mechanifche Weife durch eine beftimmte 
Lage der Kreißenden, oder auch durch einen abfichtlichen, gehörig 
berechneten äußern Drud gegen Bauch und Gebärmutter zu wir: 
ten, da er beobachtet habe, daß die Selbftwendungen auf ähnliche 
Weife, ald durch Umlegen der Kreißenden von der einen Seite 
zur andern, durch Fefthalten oder in die Höhe heben des Bauches, 
Huften, Nieſen oder ſchnell veränderte Lage der Gebärenden zu 
Stande kommen. 


Wenn wir auch, wie ſchon oben bemerkt wurbe, das große 
Verdienſt Wigands auch in diefer Hinficht anerkennen, fo duͤr⸗ 
fen wir doch nicht verfchweigen, daß wir felbft diefe hier geaͤußer⸗ 
ten Anfihten nur für einfeitig und den Gegenftand nicht ganz 
erfchöpfend halten; was jedoch um fo weniger einen Vorwurf bes 
gründen Fann, ald Wigand nur das hervorzuheben bemüht fein 
mußte, was von ben Selbftwendungen auf feine Wendungsme: 
thode anwendbar war. 
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2. 3. Boer *) theilt und folgenden Fall einer natürlichen 
Wendung unter ber Benennung Evolutio foetus spontanea mit. 

Im Sommer 1801 fam eine Kreißende, bei der auf dem 
Wege zum Hospitale in einer Entfernung von etwa einer halben 
Stunde die Wäfler gefprungen waren, auf das Gebärzimmer. 
Der linke Arm des Kindes lag in der Mutterfcheide und war 
turgescirend, ber Muttermund wenig geöffnet und feine Ränder 
wulftig; das Kind hatte. eine vollkommne Querlage mit dem 
Bauche gegen den Rüden der Mutter, und das untere Segment 
der Gebärmutter, fo wie der Eingang und die Höhle des gehörig 
weiten Bedend waren übrigens leer und frei zu fühlen. 


Nach Entleerung des Maſtdarms und der Urinblafe ftellten 
ſich ftärfere und ziemlich ergiebige Wehen ein, worauf die Perfon 
aufs Querbette gebracht und die Wendung verfucht wurde. Die 
eingeführte Hand des Geburtöhelfers fühlte in der Scheide unter 
einer Fräftigen Wehe, den vorliegenden Arm des Kindes hinter 
ihrem Rüden, an der rechten Seite der Vagina deutlich fich hin 
aufbewegen, und unter dem heftigften Geburtsdrange endlich die 
ganze Bedenhöhle mit dem Steiße angefült, fo, daß bei deſſen 
tieferem Vorrüden feine Hand zwifchen der linken Hüfte und dem 
untern Xheile der linken obern Ertremität lag. Bei noch ftets 
anhaltender Wehe wird nun fchnell hintereinander Steiß, Körper 
und Kopf des frifch lebenden Kindes geboren. — 

Der Berfaffer erflärt fich diefen Vorgang auf folgende Weife: 
der fich ordentlich zufammenziehende Uterus und der allgemeine 
Drang der Wehen, haben den beweglicheren, noch nicht fo feft 
auf der Gircumferenz des Einganges aufliegenden Theil der Frucht, 
den Steiß nämlich, mit über den Bauch gefchlagenen Füßen, und 


*) Deffen natürliche Geburtspälfliche 2c. Ir Bd. 58 Buch. Wien, 1817. 
. Pag 6. a 
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fofort nah Norm der Gelenkung Unterruͤcken und Unterleib zu⸗ 
ſammengebogen, an einer Seite des weitern und noch mehr freien 
Eingangs bewegt, und fo die Theile vom Darmbeine in das un: 
tere Beden herabgedrüdt, während der allenfalls auf mehreren 
Punkten der andern Seite aufliegende, ftärker befangene und nicht 
fo nachgiebige Kopf unbewegt, oder faft unbewegt zur Zeit noch 
liegen bleibt, bis nämlich nach eingeförbertem Steige die Geburt 
weiter auf gemeinem Wege geht. \ 

As Erforderniffe für folhen Hergang, giebt der Verfaffer 
folgende Punkte an: ein geräumiges Beden, ein nicht zu großes 
Kind in einer Querlage, nach gefprungenen Waͤſſern Eräftig ein⸗ 
tretende und anhaltende Wehen, fchnelle Erweiterung des Mutters 
mundes und noch weiche, gehörig feuchte und nicht heiße Ge: 
fehlechtötheile. Bosr hält für vathfam, ſolche Lagen in einzelnen 
Fällen, wenn der Wendung ſich große Hinderniffe entgegenftellen, 
der Natur zu überlaffen. 

Der hier erzählte Fall ift darum fo intereffant, weil das auf 
diefe Meife geborne Kind lebend zu Zage kam, was fpätere 
Schriftfteller ganz tiberfehen haben. Die Erflärungsart des 
Verfaſſers fr den Verlauf diefer Geburt flimmt, was bie Be: 
wegung des Kindes in der Gebärmutterhöhle betrifft, nicht ganz ' 
mit der Denman’fchen Theorie überein, welche legtere offenbar 
den Vorzug verdient. 

Boer theilt und noch fpäterhin an einem andern Orte *) 
einen Fall diefer Art mit. — Eine Schwangere, ‚in anhaltenden 
Wehen fchon begriffen, fam zur Aufnahme. Beim Unterfuchen 

"fand fich ein Aermchen des Kindes faft bis zur Achfel in ber 
Mutterfcheide. In wenigen Minuten war das Nöthige zur Wer, ° 
dung veranftaltet. Als man bdiefe machen wollte, lag bad Kind 
mit dem Steiße auf dem Eingange, und ehe eine Viertelftunde 


*) Supplement zur natürlichen Geburtöhülfe zc. Wien, 1826. Pag. 8. 
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verfloß, war die Geburt von Natur vorhber, dad Kind mehr als 
mittelmäßig groß und flarf. 


8. 30, 


Robert Goodh.*, macht und mit den Anfichten feiner 
Landöleute über d. f. Selbftwendung von Denman bis auf feine 
Zeiten und demnächft mit einem von ihm beobachteten Falle be: 
kannt. Nach ihm ift gleichfal8 Denman ber erfte, der biefen 
Proceß beobachtete und glaubte, daß dabei der Arm, wenn ber 
Steiß herabfäme, zurüdweihe, und in den Grund der Gebär: 
mutter hinaufginge, daß fich alfo eine Armlage freiwillig in eine 
Steißlage umwandle. Douglaß habe dagegen fpäter gegen 
Denman behauptet, daß der Arm und bie Schulter nicht in 
den Uterus zurüdfehren, fondern mit der Seite des Thorar dur 
die Gefchlechtötheile vordrängen , daß nämlich, indem der Thorar 
gegen das Perinaum dränge, der Steiß vom Bedenrande in bie 
Aushöhlung des Kreuzbeins herablomme, fo mit den Füßen ge 
boren würde, und nur der Kopf und ein Arm für die Ertraction 
übrig blieben. Nach ihm folle eine folche freiwillige Entbindung 
mit Sicherheit zu erwarten fein, wenn der Arm mit der Schulter 
gegen das Perinaͤum andringt, ein anfehnlicher Theil des Thorar 
in ber Höhle des Heiligenbeined befindlich iſt und mit der Achſel⸗ 
grube tief im Beden fteht, wenn endlich bei diefem Zuftande die 
Thätigfeit des Uterus Eräftig wirft und der Thorax merklich nad 
unten getrieben wird. 

Naͤchſtdem wird die Anficht von Kelly angeführt, welcher 
in Bezug auf die beiden Hauptanfichten von Denman und 
Douglaß fagt, daß der Bericht des Ießteren ihm unrichtiger 
erfcheine als der des erfteren, der fih nur in den Zeitumftänden 
nicht aber im Factum geivrt habe; denn die Hand gehe nicht, 


*) Medical Transactions, published by the College of Physicians 
in London. Vol. VI. X. pag. 230 - 247. London, 1820. 
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wie Denman behaupte, hinauf, während ‚ba untere Ende bes 
Kindes hinabgedrängt werde, und während ber Uterus in der 
Contraction begriffen fei, fondern erft dann, nachdem der untere 
Theil herabgedrängt fei und der Uterus aufgehört habe thätig zu 
“ fein. — Noch wird die Aeußerung eines, wie fich der Verfaffer 
ausdrückt, einfichtigen Mannes au dem Med. Repositorium 
angeführt, nach welcher der Proceß, den Douglaß befchrieben 
‚ babe, zwar die gewöhnlichere Methode fei, daß aber auch jene 
Entbindungsweife von Denman ebenfalld vorkommen folle. 
Der Fall, den Gooch beobachtete, *) ift "folgender. Er 
fand bei einer Gebärenden, zu ber er gerufen war, ben Arm 
feiner Länge nach heraushängend und die Schulter unter dem 
Schaambogen, wie es beim Hinterhaupte vor der Geburt bes 
Kopfes zu fein pflegt; bei jeder Wehe drängte die Seite bed 
Thorax gegen: das Perinium an. Wegen diefer Umftände fand 
ſich der Verfaffer veranlaßt von der Wendung abzuftehen und 
die freiwillige Entbindung zu erwarten, die auch wirklich erfolgte. 
Der Arm indeß, weit entfernt in den Uterus hinaufzugehen, rüdte 
mit der Schulter zugleich unter dem Schaambogen vor, indem 
er mit der Seite des Thorar immer mehr gegen das Mittelfleifch 
drängte und dußerlich fihtbar wurde. Diefen Theilen folgte mit 
geringen Schmerzen nach einander die Seite der Bruft, des Uns 
terleibed und des Steißes nah, bis die Hinterbaden und Beine 
gänzlich geboren waren, worauf dad Haupt und der andere Arm 
mit Leichtigkeit hervorgezogen wurden. Das Kind war übri: 
gend todt. 


Indem der Verfaffer nun fchließlich feine Beobachtung den 
früheren gegenüberftellt, findet er fich bewogen, folgende Erfcheis 
nungen als gewöhnliche und normale bei der freiwilligen Ent: 


*) Derfelbe ift auch in der Ueberſetzung mitgetheilt in v. Froriep's No: 
tizen ꝛc. 1. 6. pag. 9. 
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bindung eines Foͤtus in Armlage feſtzuſetzen. Die Wehen find 





ſtets ungewöhnlich heftig und wirffam, das Kind ift faft immer | 


todt, da folches fich leichter biege und, ber freiwilligen Entwide 
lung ſich füge, als ein lebendes; der Steiß kommt an der hin: 
tern Seite des Bedens herab; dabei ift die günftigfte Lage des 
Kindes die, wenn bie Schulter am Schaambogen, der Kopf an 
der vorbern Seite und bie Hinterbaden an der hintern Wand 
de3 Uterus liegen; die ungünftigfte Lage dagegen die, wenn bie 
Schulter am heiligen Beine, der Kopf an der hintern und bie 
Hinterbaden an der vordern Wand des Bedend liegen. Er fügt 
noch hinzu, wenn der Arm und die Schulter. weit vorgeftoßen, 
die Wehen fehr heftig find, und der Bruftfaften ſtark gegen das 
Mittelfleiſch andraͤngt, dann koͤnne man mit Recht eine kleine 
Zeit mit der Wendung warten und einer freiwilligen Entwide 
lung entgegenfehen. Wo aber dies nicht der Fall fei, da made 
man fi, wenn man bei Armlagen nicht fogleich zur Wendung 
fchreite, einer verbrecherifchen Nachläßigfeit ſchuldig. 

Sp weit Good, der, wie wir fehen, nur die Geburt mit 
verboppeltem Kindesförper oder die von Buſch f. g. Selbſtent⸗ 
widlung beobachtet und feine Anfichten über fie fpeciell mitge: 
theilt hat; die natürliche Wendung hat er entweber gar nicht ge: 
fannt, oder fie wenigftend doch ganz mit Stillfehweigen übergangen. 

$. 31. 

Wilh. Sof. Schmitt *) bezweifelt, daß die Natur den 
MWendungsaft eben fo gut auf den Kopf, ald auf den Steiß und 
die Füße zu bewerfftelligen vermöge. Wenn der in der Nähe 
der obern Bedenapertur befindliche Kopf im Verlaufe der. Geburt 
wirklich eintritt, alſo eine geringe Schieflage fich in die normale 


*) Ueber Selbfiwendungen in: Rheiniſche Jahrbücher für Mebicin und 
Chirurgie, herausgegeben von Harleß. 111 Bd. Ites Stüd. pag. 44. 


Bonn, 1821. 
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Kopflage ummandelt, fo nennt der Verf, diefe Lageveränderung 
‚nicht Wendung, fondern einen Akt der Gorrection und Rec: 
tificirung, und trennt diefe von jener Art, bei welcher der 
Steiß von oben aud dem Muttermunde herabgetrieben wird, und ' 
welcher er ausfchließli den Namen Selbfiwendung beilegt. 
— Geſchieht nun dieſe Correction der Lage vor. dem Waſſer⸗ 
fprunge, fo foll bie Urfache des bisherigen anomalen Kopfftandes 
eine ungebührliche Quantität des Fruchtwaffers fein, welche bie 
frühere Senkung des Kopfes gehindert habe, die Urfache ber Rec: 
tificirung nun bei abfließenden Wäffern der Umftand fein, daß 
ber Kopf durch feine eigne Schwere herabfällt,, und durch die in 
allen Punkte fih zufammenziehende Gebärmutter gehörig nad) 
der obern Apertur hin dirigirt und auf berfelben feftgeftellt wird. 
Wenn, aber längere Zeit nach dem. Abgange der Fruchtwäffer der 
Kopfitand rectificirt werben fol, fo gefchieht dies nur durch eine 
mechanifche Determination von außen, meift unter ber Beihuͤlfe 
einer zwedentfprechenden Lagerung der Gebärenden oder unter 
dem unberechneten Einfluffe ſtarker, ypaffiver oder activer Bes 
wegungen des Körpers. Befindet fich bei Schieflagen des Kins 
des defjen Kopf außer dem Bereiche de? Heinen Bedens, fo wird 
ed der Natur nicht möglich die Lagecorrection auszuführen, indem 
alsdann eher der mit dem Rumpfe feſt verbundene Steiß, als 
ber mit jenem durch den Hald beweglich verbundene Kopf m 
den Bedeneingang geführt werden wird. 

Solcher Fälle gedenkt der Verfaffer hier zwei, und deutet 
außerdem auf einen dritten diefer Art hin, den er im 3. 1804 
bekannt gemacht hat. *) 


1. Eine 3Ojährige wohl ‚gebaute Frau, am rechtzeitigen 
Ende ihrer zweiten normalen Schwangerfchaft, zeigt unwirffame 


) Geburtöhülfliche Sragmente von Dr. W. I. Schmidt. Wien, 1804. 
pag · 123--134. 
u ‘ . 
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Wehen und bei der Erploration feinen Kindeötheil vorliegend, 
jedoch eine ſich regelmäßig ftellende Blafe, welche mit vielem 
Fruchtwaſſer gefünt fih bis zum Ausgange hervordrangt und 
alsdann gefprengt wird, worauf viele Wäffer abgehen, ber Kopf 
aber auf den Schaambeinen unbeweglich ftehen bleibt. Aus Be 
forgniß, daß die Nabelſchnur oder ein Arm vorfallen koͤnnte, 
wird die Frau Behufs der Wendung auf die Füße auf dad Quer: 
bett gebracht, wornach unvermuthet bei ber nächften Unterfuchung 
der Kopf auf dem Bedeneingange gehörig geftellt gefunden wird. 
Späterhin warb mit Hllfe der Zange ein lebendes Kind entwidelt. 

2. Eine 17jährige Negerin von gefundem Aeußern hatte 
fhon gegen den Aten Tag im freißenden Zuftande zugebradt, 
als Schmitt den Muttermund berfelben faum 1 Zoli weit 
geöffnet ohne Spur eines vorliegenden Kindestheild findet, und 
eine bequeme Seitenlage und die Unterlaffung aller Anftrengung 
empfiehlt. Sechs Stunden fpäter ift der Muttermund vollkommen 
geoͤffnet, worauf die Blaſe kuͤnſtlich geſprengt und der Kopf auf der 
hohlen Flaͤche des linken Huͤftbeins gelagert gefuͤhlt wird; dieſem 
entſprechend ſteht der Grund der Gebaͤrmutter im rechten Hypo⸗ 
chondrium. Es wird darauf die Perſon auf ein Querlager ge⸗ 
bracht, damit die Wendung verrichtet werden koͤnne, und jetzt 
der Kopf regelmaͤßig vorliegend gefunden; dieſelbe wird nun auf 
ihr früheres Geburtslager zuruͤckgebracht und in Zeit von einer 
Stunde ein lebender Knabe geboren. 

3. Den 15ten Dec. 1801 ſoll an einer Erftgebärenden bie 
Wendung vorgenommen werden; ed lag ber Arm vor, ohne daß 
vom Kopfe auf dem gewöhnlichen Unterſuchungswege etwas wahr: 
genommen wurde. Die Gebärende wird auf dad Wendungölager 
gebracht. Als der Operateur die Hand einführt, um die Wen: 
dung zu verrichten, findet er den Kopf linf3. neben dem Arme 
auf dem Eingange des Beckens. Diefer Umftand beſtimmt den 
— — jetzt die Geburt der Natur zu uͤberlaſſen, worauf 
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auch nach 4 Stunde der Kopf und ein Mm eines Kleinen nicht 
vollfommen reifen und fcheintobten Kindes durch. das Becken ge: 
trieben wird. 
6 32 

Eigentlihe Selbftwendungen follen nah Schmitts Ans 
ficht nur diejenigen durch die Eigenmacht der Natur bewerfitel: 
ligten Geburten mit dem Steiße. oder den Füßen voran und darz 
auf folgendem Kopfe genannt werben, bei denen die Lage der 
. Frucht eine folhe war, daß letztere ohne künftliche Wendung auf 
die Füße gar nicht geboren werden kann, und wo dieſe zur Mög: 
Tichkeit de8 Geborenwerdens unerläßliche Lageveränderung und 
die vollendete Audtreibung der Frucht von der Natur allein, ohne 
alle Beihuͤlfe der Kunft, nach eignen, uns unbekannten organiſch⸗ 
mechanifchen Gefegen bewirft wird. — Uebrigend werden bie 
Selbftwendungen, wie er behauptet, meiftens bei Schieflagen und 
immer nur bei tobten Früchten wahrgenommen, welcher lehtere 
Punkt durch mehrere Gründe unterftügt wird, die jedoch unzus 
reichend find. Bevor die Selbfiwendungen eintreten, foll eine 
längere Paufe im Gebärungsafte entftehen, während melcher ber 
Steiß nach feiner eignen Schwere fi) mehr nad abwärts fenft 
und vom Muttergrunde entfernt. Hebt nun darauf nach einiger 
Zeit ‚die Actuofität der Gebärmutier wieder an, fo wird durd) 
die Priorität und größere Energie der Contractionen im Mutter 
grunde der ohnehin fehon "tiefer Tiegende, Steig noch mehr herab: 
getrieben, und früher, bevor der feitwärts und tiefer gelagerte 
Kopf von den fpäter und ſchwaͤcher eintretenden Gontractionen 
im untern Segmente des Uterus getroffen und feftgehalten wer: 
den und bie Bewegung bed Steißed nach dem Beden mecha⸗ 
nifch hindern Fann, auf den Muttermund gebracht. 

Als Beläge diefer Meinung werden folgende Falle erzählt: 

1. Ende des Monats Mai 1811 früh zwiſchen 7 und 
8 Uhr wird der Verfaſſer zu einer ziemlich jungen und friſchen 

16 


242 


Frau gerufen, welche ſchon mehrere Male glüdlich geboren hat, und 
jeßt zu Ende des 7ten Monats ihrer außerdem glüclich verlaufenen 
Schwangerſchaft von der Geburt überrafcht worden war, über 
fehr häufige und heftig drangende Wehen Flagt und nicht ge: 
bären kann, nachdem die Wäfler längſt abgefloffen find. Es lag 
die linke Schulter vor und die Gebärmutter war außerorbentlid 
über dem Körper des Kindes zufammengezogen; der Kopf be 
fand fich in der linken Hüftgegend, der Rüden nach der rechten 
Mutterfeite und ruͤckwaͤrts gerichtet, Steiß und Füße im Grunde 
der Gebärmutter. Unter den Verſuchen zur Wendung des nod 
lebenden Kindes auf die Füße fiel der linke Arm vor, worauf 
man befchloß, für jest von biefer Operation abzuftehen, und da 
für eine Opiatmirtur, Mandelmilch zum Getränf, erweichende Um- 
fehläge auf den Unterleib, eine bequeme Seitenlage der Gebären: 
den, vollfommne Rube und Unterfagung alles Drüdens und Ber: 
arbeitens der Wehen anzuordnen. Nach 14 Stunden flellten fid 
neue, Fräftige und drängende Wehen ein, und ed Fam zuerft ein 
Theil des Ruͤckens, dann der Steiß und zulegt der Kopf eines 
todten Kindes von 7 Monaten hervor. 


2. Den 19ten Februar 1804 befichtigte Schmitt ein 
deform gebildete, vor 2 Stunden (lebend oder todt?) gebornes, 
reifes Kind, deſſen Geburt folgenden Verlauf gehabt hatte. Es 
war ber linfe Arm vorgefallen und der Kopf hatte in der rechten 
Mutterfeite geftanden. Noch che ein Geburtöhelfer anlangen 
konnte, traten ſehr heftige Wehen ein, welche die. vorliegenden 
Bruchttheile fo ſtark herabtrieben, daß der ganze Arm herauöfiel, 
die Schulterhöhe an den Bedenausgang zu fiehen Fam, und die 
ganze Bedenhöhle fo angefüllt ward, dag man feinen Finger ein- 
bringen konnte, worauf eine heftige Wehe das ganze Kind ge 
doppelt ſammt dem Mutterbuchen herausdrüdte, 


— — —— 
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Tas $. 33. 

Es bedarf wohl nicht der Beſtaͤtigung von unſerer Seite, 
daß Schmitt auch durch dieſen Auffa und mit ſinnreichen 
Seen beſchenkt, und daß er auch in Bezug auf unfern Gegen= 
ftand etwas Vorztigliches geleiftet habe; dennoch finden wir und | 
in Betracht einiger fpeciellen Gegenftände zu folgenden Bemer⸗ 
kungen veranlaßt: 

1. Seine Eintheilung im wirkliche Selbſtwendungen 
und ſogenannte Rectificirungen ift, willführlih. So wahr 
e3 auch ift, daß beiden Naturproceffen verfchiedene Urfachen zu 
Grunde liegen, und daß fie fich alfo im dieſer genetifchen Bes 
ziehung unterfcheiden, fo wenig reicht jedoch diefer Moment hin, 
fie durch verfchiebene Benennungen zu fondern. Beiderlei Fälle 
find f. g. Selbftwendungen nur nad) den verfchiedenen Urfachen 
als verfchiedene Arten anzufehen. Selbft die vom DVerfaffer bes 
liebten Ausdrüde: „Selbftwendung und Rectificrungs = oder Cor: 
rectionsakte“ zeugen felbft dafuͤr; denn was anderd wird burch 
die Wendung erzielt als Correction der Lage? Und wie anders 
kann diefe erreicht werden, als durch Drehung, Wendung des 
Kindes? Beide Benermungen bezeichnen alfo eigentlich nur einen 
und denfelben Naturproceß, bie eine vorzugsweiſe die Handlung, 
die andere die Wirkung deffelben. Der Verf. ift alfo geneigt, 
den Uebergang geringer Schieflagen in normale nicht Wendungen 
zu nennen, hätte aber alsdann näher bezeichnen follen, wie be 
deutend jene fein muß, um den Gorrectionsaft Wendung nennen 
zu Eönnen. Solche willführliche Bezeichnung ift aber gegen allen 
Sprachgebrauch; diefe Anomalieen find ihrer Wefenheit nad) gleich 
und differiren nur dem Grade nach. ben fo ift e5 gleichgültig, 
ob diefe Vorgänge vor oder nah dem MWafferfprunge ſich er⸗ 
eignen, und diefelbe Urfache, welche als wirkſam vor abgefloffenen 
Waͤſſern vom Verfaffer angeführt wird, kann eben fo nach) den: 
felben eine Zageverbefferung zur Folge haben; eben fo Eann die 

16 * 
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für die letztern Faͤlle angegebene hin und wieder ſ. g. Selbſt 
wendung bei Integritaͤt der Eihaͤute wirkſam ſein. 


2. Daß die vom Verf. ſ. g. Selbſtwendungen meiſtens 
bei Schieflagen, ſelten nur bei Querlagen zu Stande kommen 
ſollen, wird durch die Erfahrung nicht vollkommen beſtaͤtigt, da 
bei letztern ſie noch nicht, dagegen bei Kopflagen unreifer Fruͤchte 
wirklich beobachtet worden ſind. Eben fo widerſpricht der Ers 
fahrung der Ausſpruch, daß die Kinder ſtets todt fein müßten; 
und des Berf. finnreiche Bemerkungen, bie fpäterhin Buſch d. I. 
zu gleicher Behauptung benugt hat und darauf zuruͤckweiſt, halten 
nicht Stich. 


3, Die Erflärungsart des Vorganges diefer Selbſtwen⸗ 
dungen ift nicht genügend und in einzelnen Momenten gewiß 
falſch, 3. B. daß der Steiß durch feine eigne Schwere fich dem 
Muttermunde nähern ſolle; ferner werden die wirklichen Wen: 
dungen von den Geburten mit verboppeltem Kindesförper gar 
nicht unterfchieden, fondern gemeinfchaftlich abgehandelt, und doch 
ift offenbar der zweite Fall $. 32. eine Geburt Ießterer Art, 
welche Bufch Selbftentwidlung nennt; auch die jenem vorhers 
gehende Geburt ($. 32. 1.) Fann dahin gerechnet werben, ba 
„ber Austritt ded Kindes nicht fpeciell genug befchrieben worden iſt. 


9. 32. 


Hayn *) glaubt 5 Arten der Selbfiwendung annehmen 
zu müffen, welche Eintheilung jedoch nach unferer Meinung ohne 
wefentlihen Nutzen ift, da die Momente derfelben nur Zufällig 
keiten oder gradweiſe Abweichungen in der Lage des Kindes 
betreffen; babei wird fogar nicht die Wendung von der ges 
waltfamen Austreibung der Frucht bei verboppeltem Kindes⸗ 


*) Ueber die Selbftwendung. Gine phyfiologifch« geburtshülftiche Ab: 
handlung. Würzburg, 1824. 
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koͤrper unterſchieden. Der Verfaffer theilt fämmtliche hierher ge: 
börige Fälle *) namlich ein: 5 

1. in -folche, bei denen die Frucht vor dem Eintritt der, 
Selbftwendung noch ganz außer dem Bereiche des Eleinen Bedens 
liegt, eine bedeutende Schieflage hat und mit einem Endpunkte 
ihrer, Längenachfe auf einem Hüftknochen oder Schaambeine ruht, 
welcher Endpunkt fpäter in ben Eingang des Bedens tritt, indem 
die Schieflage der Frucht fich in eine gerade umwandelt (die haͤu⸗ 
figfte Art der Selbſtwendung); 

2. in folche, bei denen eine Ertremität oder ein anderer einem _ 
Endpunfte der Längenachfe der Frucht nahe gelegener heil, 
z. B. der Naden, die Hüften, eintritt oder vorfaͤllt; wo bie Frucht 
alfo, wie bei der vorigen Art, eine jedoch bedeutendere Schieflage 
hat, wo die Frucht auch ſchon weiter herabgedrydt ift und fo ge: 
wendet wird, daß ber, dem vorliegenden Theile zunaͤchſt liegende 
Endpunkt der Laͤngenachſe eintritt; 

3. in ſolche, bei denen die Lage der Frucht wie bei dem vor: 
genannten Falle ift, die Wendung aber auf den entfernter liegen⸗ 
den Endpunkt der Längenachfe der Frucht gefchieht; 

4. in folche, bei denen eine vollkommne Querlage der Frucht 
fo umgewandelt wird, daß ein Endpunkt der Längenachfe eintritt; 

5. in ſolche endlich, bei denen der Endpunkt der Laͤngen⸗ 
achſe, der zuerft eintrat, zuruͤckgeht, und bei denen nun entweder 
eine Querlage entficht — (doch ſolche Lageveränderung ift nach 
unfern Begriffen Feine Wendung zu nennen, da durch fie ja nicht 
der Zweck derjelben, Lageverbeflerung, fondern Bielmehr das Ge: 
gentheil herbeigeführt wird!) oder der andere ae der 
Laͤngenachſe der Frucht eintritt. 

Auch mit der Definition, welche Hayn von ber Selbitwen: 
dung giebt, *) koͤnnen wir ung nicht einverftanden erklaͤren. Selbſt⸗ 


*) Dafelbft- Pag. 29. 
*) Dafelbft. Pag. 31- 
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wendung foll nämlich jede durch die eigne Thaͤtigkeit ber Natur 
bewirkte Lageveränderung der Frucht fein, bei welcher das Ver: 
hältniß der Längenachfe der Frucht zur Rängenachfe der Gebär: 
mutter fo umgeaͤndert wird, daß beide Endpunkte der Längenachfe 
der Frucht ihre Stellen verlaffen. Nach diefer Anficht würde: 

1. jeber Uebergang ber normalen Kindeslage in eine Schief: 
oder Querlage, fo wie die Umwandlung biefer in jene, mit dem 
Namen der Wendung belegt werden müffen, und wir würben ge: 
zwungen fein, fie in eine die Geburt fördernde und eine jene hin 
dernde, ftatt des bisherigen Sprachgebrauchs von Wendung und 
Lageveränderung zu unterfcheiden ; 

2. diejenige Schieflage des Kindes, bei welcher feine Längen: 
achfe mit der des Uterus coincidirt, beide aber von der DVerlän: 
gerung der Mittellinie des Beckens abweichen, nicht mehr Scief: 
lage genannt werden fönnen, eben fo wie das Verfahren, woburd 
diefe Abweichung befeitigt wird, nicht mehr den Namen Wendung 
führen koͤnnte; 

3. würden die Geburten mit verdoppeltem Kindeskoͤrper auch 
Wendungen heißen müffen, da ja auch hier die Enbpunfte des 
Kindes zur Gebärmutter eine veränderte Lage annehmen. Doch 
Alles dies wird und kann keineswegs eingeräumt werben. 

Ueber die Art und Weife, wie die Selbftwendung zu Stande 
komme, erflärt fih Hayn dahin, daß die mechanifchen Anfichten, 
wie z. B. d'Outrepont's durch bie veränderte Lage der Gebär: 
mutter, eben fo unrichtig feien, als bie Idee von Joerg und 
Schmitt, nad) deren Meinung die Selbfiwendung dadurch gefchehe, 
daß die Gebärmutter aus den bei Querlagen ftatt findenden ab: 
normen Gonfigurationen in die normale Geftalt überzugehen und 
daher ihre etwanigen Ungleichheiten auszugleichen fuche, oder daß 
auch, wie Schmitt will, ber früher und ftärfer fich zufammen: 
ziehende Grund der Gebärmutter auf den Steig drüde und ihn 
fo nad) abwärts bewege, wodurd dann der Kopf in die Höhe 
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gleite. Die dagegen von Hayn angeführten Gründe find um - 
ſo weniger haltbar, als er ja felbft fpäterhin erklärte, daß als 
Urfache der Selbftwendung die Gontractionen der Gebärmutter be 
trachtet werben müffen. Bon welcher Art diefe fein dürften, be 
flimmt er nicht näher. 

&. 35. 

An emem andern Orte *) theilt Hayn einen von ihm felbft 
beobachteten Fall mit. 

Eine 35jaͤhrige Frau erleidet am Ende des fünften Monats 
ihrer dritten Schwanger chaft eine mäßige Metrorrhagie, in Folge 
einer Plethora abdominalis, welche in den naͤchſten 5 Wochen 
Gegenftand der Behandlung ift, während welcher Zeit jedoch das 
Kind abftirbt, die Wäffer fchleichend abgehen, die Vaginalportion 
ſich ftärfer verkürzt und der Muttermund ſich zu eröffnen beginnt. 
Nachdem fehr fehmerzhafte, Eräftige und ſchnell auf einander fols 
gende Wehen eingetreten find, findet man die Gebärmutter feft 
um die Frucht zufammengezogen, die Scheide fchlüpfrig, den 
Muttermund bis zur Größe eines Thaler geöffnet, den Kopf vor⸗ 
liegend, und neben ihm in der rechten Hüftfreuzbeinverbindung 
einen Fuß. Der Verfaffer ift jest entfchloffen, den Fuß tiefer 
abwärts zu führen, und zu diefem Zwecke feine Hand vorzubereis 
ten. Während diefer Zeit erfolgt eine Fraftige Wehe, welche fich 
bei. der Einführung der Hand wiederholt, worauf nun beide Füße 
tiefer nach der Scheide herabfteigen und der Kopf des Kindes uͤber 
dem linken Schaambeine zu fühlen iſt. Wenige Eräftige Wehen 
beforgen nun allein die Geburt des ganzen Kindes mit den 
Füßen voran. 

Diefer Fall wird von Hayn, nad) der Eintheilung der Selbft: 
wendungen von Bufch, der zweiten Unterart der zweiten Haupt: 


— 


*) Semeinfame deutſche Zeitfchrift für Geburtstunde Band IV. 
Hft. 1. 1829. Pag. 103. 
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abtheilung derfelben, nämlich den nach dem Wafferfprunge bewirt: 


ten Selbftwendungen beigezählt, und von ihm als Caufalmoment 
bie von Schmitt angegebene und von Buſch für dieſe Fälle 
angenommene Eräftige Zufammenziehung des Gebärmutterg undes 
gehalten. Denn er fagt: die langfame Eröffnung des -Mutters 


mundes nämlich, welche bei frühzeitigen Geburten, des nicht ges 


hörig entwidelten und erweichten untern Gebärmutterabfchnittes 
wegen gewöhnlich ift, verhinderte dad Vorruͤcken des Kopfes. 
Die ftarken Zufammenziehungen im Körper unb Grunde der Ge 
bärmutter Eonnten, da die Wäffer vor gefchehener Erweiterung 
des Muttermundes abgefloffen waren, wie auch dies bei frühzeiti: 
gen Geburten, bei deren Beginn die Geburtöthätigfeit felten ganz 
rein ift, zu gefchehen pflegt, den Steiß Eräftig nach abwärts 
brüden. Die unzeitige, kleine, nachgiebige Frucht feste den Con: 
tractionen des Uterus keinen Widerftand entgegen, fondern wurde 
leicht von denfelben zufammengebogen, fo daß die höher gelege: 
nen Theile der Frucht neben den Kopf herabgedrängt wurden. 
Es traten demnach die Füße neben dem Kopfe in den Muttermund, 
und während beffen Erweiterung für den Durchgang des Kopfes 
noch nicht fo hinreichend war, glitten die Füße durch denſelben 
hindurch. Durch fie und die nachfolgenden flärferen Theile wurde 
der Kopf an die Seite gefchoben. Dem weiteren Vorrüden des 
Rumpfes, ftellte fih num Fein Hinderniß mehr in den Weg. 
Noch fpriht ſich Hayn über die von Buſch angeführten 
Anfihten, nach welchen dieſe Art der Selbſtwendung begünftigt 
werben folle, durch Armlage und todte Früchte, dahin aus, daß 
er fie nur in fofern gelten laffen koͤnne, als fie ſich auf zeitige 
Geburten beziehen follen ; denn vorzeitige Früchte fönnten auch in 
urfprünglicher Kopflage fo gewandt und lebend geboren werben. 
Die Annahme, daß zeitige Kinder nach diefer Selbftwendung nur 
todt geboren werben, hält er für gewiß gegründet, glaubt aber, 
daß der Zod der Früchte weniger durch den Vorgang ber Selbft: 
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wendung veranlaßt werde, ald vielmehr das Abfterben der Früchte 
eine der Bedingungen ift, ohne welche diefer Vorgang bei zeitiger 
Geburt nicht ftatt haben kann, weil die auögetragene Frucht jenen 
Grad von Schlaffheit und Nachgiebigkeit, der nothwendig ift, wenn 
die Frucht fo zufammengebogen werden foll, daß die höher. befind⸗ 
lichen Theile derfelben neben. bie tiefer gelegenen, herabgedrängt 
werben, erft nach dem Zode annimmt. 

Wir fehen in diefem letzteren Auffage den Verfaffer ſich mit 
ungleich größerem Erfolge ald vorher über diefen Gegenftand aus⸗ 
fprechen, und müffen ihm im Allgemeinen über bie Art des Bor: 
ganged der von ihm beobachteten Selbftwendung volltommen 
beiftimmen, dürfen jedoch nicht vergeffen, daß Stein d. 3. ſchon 
1811 diefelbe Erklärung bei vorzeitig auf dieſe Weife gebornen 
Früchten gab. Nur ift noch zu bemerken, daß bie oben angeges 
bene Theorie ja nicht zuerft von Schmitt, fondern von Den: 
man ausging, und daß die Behauptung, daß reife Früchte nur 
todt anf diefe Weife geboren werden Eönnten und fchon vor der 
Selbfiwendung abftürben, Feineswegs fo Über allen Zweifel erhos 
ben ift, fondern vielmehr auch ihre Ausnahmen erleidet. 


$.. 36. 


Unftreitig ift Dr.W. H. Bufch *) derjenige Schriftfteller über 
den angeregten Gegerftand, welcher durch feine Eritifche Bearbei⸗ 
tung der Selbftwendungen, Licht zu verbreiten angefangen hat, 
und dem feine Zeitgenoffen in der Betrachtung dieſes Naturpro: 
cefies weder gleich gefommen find, noch auch ihm übertroffen ha= 
ben. In feinem Auffage, welcher geburtöhinfliche Betrachtungen 
über die Wendung enthält, aͤußert fih Buſch über die Selbſt—⸗ 
wendung in folgender Art: 

"INRuft’s Magazin der gefammten Heilkunde. föter Bd. Z3tes Hft. 


Berlin, 1824 und 
Dr. Bufch’s Geburtshülftiche Abhandlungen ze. Marburg, 1826. 
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Die Selbftwendung habe und die Wendung auf den Kopf, 
die gewaltloſe Wendung der Frucht nah Wigand, ja vielleicht 
auch die Wendung auf die Füße gelehrt; fie müffe, fo willkom⸗ 
men fie.und ‚auch in der Regel. fei, und jeboch nicht verleiten, ihrer 
zu hatren und. fie. zu erwarten, da wir ihre Bebingungen und 
urfächlichen Momente noch nicht kennen. Wenn Soerg als Ur: 
fache berfelben das Beſtreben des Fruchthälters angebe, aus einer 
falfhen Form in die normale Geftalt überzugehen, Dagegen 
Schmitt diefelbe dem gewaltigen Drange des Fruchthälters zu: 
fhreibe, und d’Dutrepont fie auf Rechnung der Bewegung 
und Unruhe der Kreißenden theilmeife fehreibe, fo fei daraus zu: 
naͤchſt erfichtlich, daß diefe Geburtöhelfer ganz verfchiedene Falle 
vor Augen gehabt hätten, weshalb der Verfafler. glaubt, 3 Haupt: 
arten berfelben uriterfcheiden zu müffen, und zwar: 

a) Selbftwendumg vor ‘dem Wafferfprunge, die häufigfte 
und zugleich die erfprießlichfte; die Urfache fei hier das Beſtreben 
des Fruchthälters, die ungleichförmige Ausdehnung feiner felbit, 
welche entweder durch üble Lage der Frucht oder durch ungleiche 
Bufammenziehung feiner, Wände ftatt fand, auszugleichen. Hiebei 
werde der dem Muttermunde zunächft. liegende Endpunkt, Kopf 
oder Steiß, des fhief oder quer liegenden Kindes auf den Mut: 
termund gebracht, und. man koͤnne in ber — auf ein lebendes 
Kind rechnen; 

b) Selbſtwendung nach dem Waſſerſprunge; ſie geſchehe 
auf eine zweifache Weiſe, indem entweder 

1. der vorliegende Kindestheil, z. B. der Arm ſich ganz 
ober theilweife zurücziehe, und nun der Kopf allein oder neben 
dem Arme fo eintrete, daß die Geburt nun durch die Naturkräfte 
allein beendigt werben koͤnne, ober 

2. indem der vorliegende Theil, z. B. der Arm ganz zus 
rüdgeht, und der entgegengefeßte Endpunkt der Frucht zur Geburt 
ſich ſtellt. 
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‚Für die Entftehung der erſtern Unterart pflichtet Bufch der 
Theorie von Joerg bei, für die der letztern der Anficht von 
Schmitt. Armlagen begünftigen, wie er glaubt, die Selbftwen- 
bung am meiſten, durch welche nur todte Kinder zur Welt kom⸗ 
men follen. — Hierauf folgen 3 Geburtögefchichten, von denen 
die erftere der erflen Unterart, die übrigen beiden ber zweiten 
angehören. 


1. Bei einer 3Ojährigen Frau, welche ſchon 1 Mal gluͤcklich 
geboren hatte, war vor 12 Stunden das Fruchtwaſſer abgefloffen. 
In der Scheide lag der rechte Arm, in der linken Mutterfeite vor 
dem Darmbeine der Kopf; die dußere Unterfuchung zeigte eine 
nur mäßige Abweichung der Frucht von der Longitudinalachfe und 
der Uterus war mäßig zufammengezogen. Unter der Vorbereitung 
zur Wendung entwidelten ſich äußerft heftige Wehen, durch welche, 
nun der Kopf ftatt der Schulter ins Beden getrieben, und mit 
der neben ihm liegenden Hand durch Hülfe der Zange entwickelt 
wurde. Das Kind kam todt zur Welt, und der rechte Arm, ſo 
wie die rechte Schulter waren blau. 


2. Eine andere Frau, 44 Jahr alt, welche bereits 5 Kinder 
geboren hatte, befand ſich ſchon ſeit 48 Stunden im kreißenden 
Zuſtande, als Buſch zu Huͤlfe gerufen wird, und einen Querſtand 
des Kindeskopfes auf dem Beckeneingange mit dem Geſichte nach 
rechts, und krampfhafte Affection vorfindet, wogegen Opium inner⸗ 
lich gebraucht und aͤußerlich Dampfbaͤder applicirt werden. Nach 
einer Stunde ſtellen ſich auffallend wehenartige Schmerzensaͤuße⸗ 
rungen ein, und es zieht ſich auffallend der Bauch in der linken 
Mutterſeite und dem Muttermunde zuſammen, worauf der Kopf 
von dem Becken verſchwindet und der Ruͤcken ſich vorlagert und 
dieſer endlich dem Steiße Platz macht, worauf nach einer halben 
Stunde ohne alles Hinzuthun der Kunſt ein todter Knabe ge— 
boren wird. 
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3 Bei dem dritten Kalle fällt ein Arm vor, der aber unter 
heftigen Wehen fich zurldtzieht und dem eintretenden Steige Plag 
macht, worauf biefer unter dem heftigften Wehendrange fchnell 
durch dad Beden getrieben wird. Eine nähere Befchreibung fehlt, 
da der Verfaffer erft fpäterhin nach Beendigung der Geburt ein- 
traf. Das Kind, ein todtes Mädchen, war Flein und wog nur 
54 Pfund, ' 

e) Die dritte Hauptart der Selbfiwendung führt nach des 
Verfaſſers Anficht diefen Namen mit Unrecht, denn fie fei nichts 
Andres, als eine gewaltfame Entwidelung ded ganzen Kindeskoͤr⸗ 
pers und finde unter folgenden Bedingungen ftatt: daß ein gutes 
Beden, ein ausgetragened mäßig großes Kind, bereits eingetre: 
tener Tod deſſelben, ‚Schulterlage mit Vorfall des Armes und 
nach vorausgegangener ftürmifcher Geburtöthätigkeit, wodurch bie 
Schulter tief nach abwärtd getrieben worden ift, und darauf er 
folgter Ruhe ein neuer Eintritt Fraftiger Wehen gegeben ſei. Bufch 
widerräth gewiß mit Necht, von diefer Art der Selbſtwendung in 
- der Praris Gebrauch machen und auf fie warten zu wollen, und 
erzählt folgenden von ihm beobachteten Fall. 

Eine-24jährige ftark gebaute Erftgebärende befindet fich feit 
7 Zagen und Nächten im Ereißenden Zuftande. Nach den erften 
24 Stunden find die Wäffer abgefloffen und ein Arm ift vorge: 
fallen. Die Übrige Zeit füllen rohe Entbindungsverfuche, verfchie: 
dene dargereichte Tränfe und angeordnete Lagen aus. Als der 
Berf. erfcheint, endet das Leben der Mutter, obgleich deffenungeachtet 
die Erpulfionskraft ded Uterus in voller Thaͤtigkeit ift und das 
Kind ausgeſtoßen wird. Der linfe Arm des Kindes war vorge: 
fallen, die linke Schulter feft unter den Schaambogen geflemmt, 
bie linke Seite des Thorax und Bauches ſchon außerhalb der 
Gefchlechtötheile, und in dem Augenblide der Beobachtung ward 
das Beden und ber Steiß hervorgedrängt, worauf die untern 
Extremitäten bald folgen. Nach einer kurzen Paufe fchließt der 
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Fruchthälter auch ben Kopf und den rechten Arm der Frucht auß, 
und wenige Minuten nachher erfolgt der lebte Athemzug des 
Mutter. Das Kind war männlichen Gefchlechts, todt, und 
linke Seite ſchwarzblau unterlaufen. 


5. 37. 


In dem im Jahre 1826 dieſem Aufſatze angehaͤngten Bei⸗ 
trage, die Selbſtwendung betreffend, bemerkt Dr. W. H. Buſch, 
wie ſehr nachtheilig das rathloſe Erwarten der Selbſtwendung bei 
uͤblen Kindeslagen ſei, da in zwei ihm bekannt gewordenen Faͤllen, 
wo die angezeigte Wendung unterlaſſen worden war, die Frauen 
an Gebaͤrmutterriß untergegangen ſeien. Ferner will der Verfaſſer 
ſchon früher beobachtet haben, daß diejenigen Arm=, Schulter⸗ oder 
Seitenbruftlagen beſonders geneigt fein, bei: längerer Dauer der 
Lage tiefe. Einfenkung des Bruſtkaſtens in, das Becken zu begim- 
ftigen, bei welchen der Kopf fchief nach vorn über einen Horizon« 
’ talaft der Schaambeine gelagert, der Rumpf fchief nad hinten 
über der entgegengefegten Kreughüftbeinverbindung liegend gefun« 
den wird. Im diefer angegebenen Lage fah derfelbe fürzlich 2.Kine 
der. burch die: dritte Hauptart der Selbfiwendung zur Welt kom 
men, indem bei einer Schulterlage unter wiederholter Darreichung 
von Opiumtinktur und dadurch erfolgter Verſtaͤrkung der Wehen 
der. rechte Arm tief vor den Gefchlechtötheilen. hervorhing, bie 
Schulter mit dem Thorar dußerlich ſichtbar ward, und der Rumpf 
allmählig dad Beden fo ausfülkte, daß die rechte Hüfte ſich über 
den Damm entwidelte, worauf der ganze Steiß, die Füße und 
zulegt der linke Arm und der Kopf unter der höchften Anfpannung 
des Dammes geboren wurden. Das Kind wog 5 Pfund. 


Der zweite Fall fol diefem angeführten ganz ähnlich fein. 
wird aber nicht näher mitgetheilt. 
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Außerdem bemerkt. der. Berfaffer, daß bei diefer dritten Haupt: 
art der. Selbfiwendung oder der Selbftentwidelung der 
Rumpf. an der hinten Beckenwand herabfleige. 

Bei einer 31jaͤhrigen, zum vritten Male fhwangern Frau, 
hatte Bufch Gelegenheit die Selbfhwendung der nur 3Owöchent: 
lien Frucht nach beftimmter Anzeige abzuwarten, welche fich 
- mit dem rechten Arme und der nicht mehr pulficenden Nabel: 
ſchnur bei eng verfchloffenem Muttermunde:-und unnachgiebiger 
enger Scheide zut Geburt‘ ftellte, :Der Kopf fland nad) vorn, 
links und. unten,. der Steiß nach rechts und oben, ‚ber Rüden 
nach. vom, die Bauchfläche nach hinten. Ungefähr nad) 48 Stunts 
ben trat-mit Eräftigen Wehen. die Erweiterung des Muttermundes 
ein, und durch diefen ſenkte ſich die Schulter mit hervorhängens 
dem Arme bis unter den Schooßbogen; wobei der Hals bes Kins 
des ſich ungemein. verlängerte. Nach dem Thorax wurde. der 
Steiß mit der rechten Hüfte voran über den Damm geboren, 
welchem augenblicklich ‚die Füße ‚und dann“ ber. ae und ber 
linke Arm folgten. 

$. 38. 

Was nun des Verfaffers Mittheilungen Über die fogenannte 
— betrifft, ſo ſei es uns erlaubt Folgendes zu bemerken: 

94% Seine Eintheilung in Selbſtwendung vor ober nach 
* Waſſerſprimge iſt einem zufälligen Momente entnommen und 
deshalb‘ von Feinem  praktifchen Nusen. Wenn auch zugegeben 
werben muß, daß die Gegenwart der Kindeswäffer und bie mit 
diefen beftehende größere Räumlichkeit der ‚Gebärmutter die Wen⸗ 
dung beguͤnſtigen kann, -fo-ift es doch eben fo beftimmt, daß ganz 
gleiche: urfächliche Momente diefe ſowohl vor. ald nad) dem Waf: 
ferfprumge zu Stande bringen koͤnnen und fie wirklich erzeugen. 
Doch wir kommen weiter unten genauer hierauf zurüd. 

% Was die dritte Hauptart der Selbfhwendung anbelangt, 
fo war e8 gewiß wichtig, daß biefelbe durch Buſch von dem 
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Selbftwendungen ganz. ausgefchlofien. blieb. - Wenn: aber diefe 


mit der Benennung Selbftentwidlung bezeichnet werben fol, 
fo ift diefer Name eben fo unpaſſend gewählt ald.der der Selbſtwendung 


3. Was die Behauptungen betrifft, daß die zweite Hauptart 
der Selbftwendung durch Armlagen am meiften begünftigt werde, 
und daß durch fie nur todte Kinder zur Welt kaͤmen, 'fo ift zu 
erinnern, daß bie erftere nur in Beziehung auf die rechtjeitig ge: 
borenen Kinder gültig ift, die zweite dagegen“ einzelnen “Erfah: 
rungen geradezu widerfpricht. J 


4. In Betreff endlich der Selbſtentwickelung haben wir 
ſchon oben angemerkt, daß es offenbar unrichtig ſei alle von 
Denman erzählte Erfahrungen zu den Faͤllen diefer Art zu 
rechnen, und müffen bier nur noch hinzufügen, daß ber Be: 
hauptung, . der Tod des. Kindes fei Bedingung ihres Eintritts 
hier eben fo wie bei den anderen Arten der Selbfiwendung, in 
einzelnen Fallen durch die Erfahrung widerftritten wird. Dagegen 
halten auch wir «8 für eine weſentliche Bedingung derfelben, daß 
der Kopf des Kindes nach vorn liege, und daß der Stamm an 
der hintern Beckenwand herunterfteige, am meiften wird bei dies 
fen angegebenen Lageverhältniß die Geburt begünftigt wenn ber 
Rüden des Kindes nach hinten liegt. 

$. 39. A— 

Einen ſehr ſchaͤtzbaren Beitrag Über die |. g. Selbſtwen⸗ 
dungen hat und Münfter *) geliefert. Er tadelt zundchft ben 
Ausdrud Selbfiwendung oder freiwillige Wendung, 
(Versio spontanea) und fchlägt dafür die Benennung natür: 
liche Wendung im Gegenfaße der fünftlichen vor, und er: 
zahlt dann folgenden im Jahre 1823 beobachteten Fall. 








*) Magazin der ausländifchen Litteratur zc. Herausgegeben von Ger: 
fon und Julius. 7r Bd. pag. 1. Hamburg, 1824. 
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" Eine 30jährige Erfigefchwängerte wird gegen das Ende der 
Schwangerfchaft ohne vorangegangene Wehen, während fie eine 
ſchwere Laſt trägt, plößlich vom Waflerfprunge uͤberraſcht. Bald 
darauf treten fehr heftige Schmerzen ein, während welcher 36 
Stunden verlaufen, bis die Hebamme einen fpigigen Theil vor 
« liegend findet. Der nun zu Hülfe gerufene Verfaffer findet die 
fonft ftarfe Frau und von gefundem und vollblütigem Anfehen 
durch die vielen Schmerzen erfhöpft und jammemd über unaufs 
hörliche heftige Kreuzfchmerzen; bie linke Seite des Unterleibes 
ift beinahe ganz leer, bie rechte dagegen mit dem deutlich fühl: 
baren Kinde gefüllt und fchmerzhaft, die dußern Gefchlechtötheile 
fehr empfindlich und eng, die linke Schulter mit ausgeſtrecktem 
Ellenbogen unbeweglih in der obern Bedenapertur, und neben 
ihr die Nabelfchnur Falt und pulslos in dem vollfommen geöff: 
neten Muttermunde; der Kopf ded Kindes fteht auf dem rechten 
Hüftbeine und der Rüden nach vorn. Da die wehenartigen 
Schmerzen feit 24 Stunden ausgefegt hatten, entſchloß ſich 
Muͤnſter zur Ausfuͤhrung der Wendung, konnte jedoch dieſelbe 
wegen der Zuſammenziehung der Gebärmutter nur bis zur Eins 
führung des einen Fußes in die Scheide vollenden, und verord- 
nete nun eine Emulsio papav. mit Extr. Hyoscyami. Zwölf 
Stunden fpäter war der Zuftand noch derfelbe, deshalb wurde 
der frühern Mirtur Opium hinzugefügt und außerdem eine Aber: 
läffe unternommen. : Schon nah 5 Stunden zeigte fich befjeres 
Befinden, weniger Schmerzen und mehr Ruhe, dennocd werden 
warme natcotifhe Umfchläge auf den Unterleib, Ealte über die 
Gefchlechtötheile und Einfprigungen von Chamillenaufguß in bie 
Gebärmutter gemacht. Nach 4 Stunden fpäter wird bei zuneh: 
mender Befferung die Aderläffe' wiederholt und die früher an: 
dauernden Schmerzen machen wahren Wehen Platz. Jetzt ziehen 
fi auch der früher eingeführte Fuß und Ellenbogen höher hinauf, 
und ftatt der biöher angewendeten Mitteln wurde nun eine Sals 
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peterfolution gereicht. Nachdem die Frau darauf längere Zeit 
ruhig gefchlafen hat und unter Wehen erwacht ift, fand man 
6 Stunden nach der legten Aderläffe wider alles Erwarten ven 
Kopf des Kindes bereitd geboren und die Schultern im Begriff 
durchzuſchneiden; der Übrige Akt der Geburt ward kuͤnſtlich been- 
digt. Das Kind zeigte bereit3 die Spuren der Faulniß und war 
vollkommen ausgetragen. 
$. 40. 

Indem nach Mittheilung diefes fpeciellen Falles der Verf. 
die mit dem feinigen verwandten anderweitig bekannt gemachten 
Selbftwendungen vergleicht und eine faft erfchöpfende Kenntniß 
der Literatur entwidelt, findet er zugleich Veranlaffung fich über 
folgende Punkte zu äußern: 

1. Diejenigen Geburten bei welchen der nicht entfernt lie 
gende Kopf zulegt neben den vorliegenden Ertremitäten eintrat, 
und durch Eraftige Wehen und ein geräumige Becken unterftügt 
mit Gewalt zugleich mit ihnen durchgetrieben ward, will Mün- 
fter nicht zu den f. g. freiwilligen Wendungen zählen — eine 
Behauptung, die nach unferer Anficht unrichtig ift, da diefe ver: 
fchiedenen Nebenverhältniffe, wie unter Anderm, falfcher Habitus 
des Kindes, nicht wefentlich find, fondern nur als zufällige Mo- 
dificationen betrachtet werden muͤſſen; dagegen ber Proceß, der 
durch die Natur den früher außerhalb der Achſe der obern Bek⸗ 
Fenapertur ftehenden Kindesfopf in diefe hineinführt, gleichviel ob 
der Arm des Kindes fich dabei BEER ober nicht, in beiden 
Fällen gleich ift. 

2. Als Ergebnig der Unterfuchung der bekannten Falle ſetzt 
der Derf. feft, daß wir auch in den ſchwierigſten Fällen, wo 
menfchliche Hülfe zuweilen unmöglich ſcheint, an der Naturhülfe 
nicht verzweifeln, nie aber- darauf rechnen follen, fo lange nod) 
andere Hülfe möglich fei, da die Verabfäumung derfelben thöricht 
und ſtraͤflich ware. 

17 


258 

3. Das Wie bei diefen Vorgängen unterwirft Muͤnſter 
feiner ‚nähern Unterfuchung, indem er es für beffer erachtet, Feine 
-Erflärung. zu geben als eine nur ſcheinbare, auf fchlechte Hypo: 
thefen gegründete zu bieten. 

4. Ad Nugen, welder aus biefen Beobachtungen bervor: 
gehe, wird angegeben: ein größeres Vertrauen auf die Natur, und 
Unterlaffen fchädlicher Entbindungsverfuche, fo. wie bie Ueberzeu: 
‚gung, daß Wendungen auf den Kopf möglich feien. 

5. Ueber die Eintheilung der Selbfiwendungen nah Buſch 
d. 3. Auffert ſich der Verfaſſer dahin, daß die berfelben in folde 
vor oder nach dem Waflerfprunge fehr zwedmaßig erfcheine, 
überflüffig dagegen die dritte Hauptart fei, da diejenigen Faͤlle, 
wobei wirklich nur eine gewaltfame Austreibung des Kindes ftaft 
habe, wenn ed z. B. mit eingebogenem Rüden boppelt geboren 
ward, aus der Reihe der Wendungen ganz geftrichen werben 
müßten; in welchem legtern Punkte wir dem Verf. vollfommen 
beiftimmen. 

$. 41. 
Mende theilt uns in feiner Zeitfchrift *) zwei Beobad: 
tungen mit, bie darin übereinfommen, daß. in. Folge einer Un: 
‚ nachgiebigfeit des untern Gebärmutterfegmentd der anfangs vor: 
liegende Kopf im Verlaufe der Geburt zur Seite rüdt, eine Zeit 
lang gar Eein Kindestheil vorliegend gefühlt wird und beim Waſ⸗ 
ferfprunge die Schulter eintritt. Die eine derfelben betrifft die 
Geburt, eines vorzeitigen, bereits in Fdulniß übergegangenen Kin: 
des, die andere die Geburt eines ausgetragenen fehr großen Kin 
des, welches jedoch auch bei der Ertraction fein Leben einbuͤßte. 
In beiden Fällen wird dad Kind kuͤnſtlich gewendet, deſſenun⸗ 
geachtet nennt der Verf. diefen Vorgang. der Veränderung dar 


*) Beobachtungen und Bemerkungen aus der Geburtöhülfe und ge 
richtlichen Medicin zc, 1r Bd. pag. 20%: Göttingen, 1824. 
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Kopf = in Schulterlage; Selbfimendung, mıt bem Zufage: 
ungünftige, ber doch nichts Anders ift, als einer’ der verfchie- 
denen Vorgänge, durch‘ welche im allgemeinen Schieflage des 
Kindes erzeugt wird. — Wenn andere Geburtöhelfer den Begriff 
der Wendung offenbar zu fehr beſchraͤnken, fo ift im Gegentheile 
eine folche Erweiterung und Ausdehnung defjelben zur Bezeich: 
nung einer jebweben Lageveränderung und: namentlich einer folchen, 
durch welche erft die Wendung erforderlich wird, eben fo will: 
führlich als tadelnswerth, da ein folches Verfahren nur zu einer 
allgemeinen Unverftändlichfeit und Verwirrung der Begriffe führen 
muß. — Diefe Fälle gehören deshalb durchaus nicht zu unferem 
Gegenftande, wenn auch nicht zu läugnen ift, daß wirkliche na= 
türlihe Wendungen fich hätten herausbilden koͤnnen, ja daß fo: 
gar der Anfang bereits erfolgt war, und bie Bedingungen zu 
ihrer weitern Entwidelung nur fehlten. 

Endlich erzählt Mende uns an einem anderen Orte *) daß 
bei einer Zwillingögeburt, fo wie die zweite Blafe gefprungen 
fei, der rechte Arm aus den Geburtötheilen vorgefallen wäre, und 
bie rechte Schulter fich in den Eingang des Bedens geftellt hätte. 
Deffenungeachtet wäre aber durch Fräftige. Wehen die rechte Hüfte 
berabgedrängt worden, und die Frucht ohne ale Hülfe, mittelft 
der Selbftwendung, aber todt zur Welt gekommen. 


$. 42. 


In dieſem für die Mrheitung von Fällen unferes Gegen- 
ftandes fo reichen Jahre 1824 theilt und auch Robert Brown **) 
einen folchen mit. 


— 





*) Gemeinfame deutfche BZeitfchrift für Geburtökunde ze. Vter Band 
. 5ted Heft. Pag. 411. Weimar, 1830. . 
**) Sonenal für Geburtshülfe 2c,, von v. Siebold. 5r Bd. 25 Stüd. 
Frankfurt am Main, 1825. Pag. 416; entlehnt aus dem: Lond. 
and Phys. Journal Septbr. 1824. 
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Derfelbe wurde am WBften Juni zu einer Frau gerufen, 
welche im 7ten bis 8ten Monate ihrer: Aten Schwangerfchaft, 
zwei Tage zuvor auf einer Reife ſtark gerüttelt worden‘ war, und 
häuslichen Verdruß gehabt, und in Folge diefer Umftände Tags 
zuvor Schmerzen im Unterleibe und Kreuze befommen hatte. 
Bei der Erploration findet er die Blaſe ftarf, voll und auf den 
Muttermund wirkend, und fprengt fie bei ber zweiten von ihm 
beobachteten Wehe abfichtölos, worauf die Wehen allmählig 
fhwächer werden und ſich ein mäßiger Blutfluß wegen zu früber 
Trennung der Placenta einftellt. Durch den bis zur Aufnahme 
der Knöchel der Hand eröffneten, jedoch unnachgiebigen Mutter: 
mund wird rechterfeits die rechte Hand des Kindes gefühlt. Unter 
gleichzeitiger Darreihung großer Dofen Opiums werden Wen 
dungsverfuche gemacht, die jedoch daran feheitern, daß ungeachtet 
der untere Theil der Gebärmutter vollfommen ausgedehnt ift, der 
obere fich feft um das Kind zufammengezogen fühlen laßt. Spä- 
terhin wird jedoch durch die Selbfthülfe der Natur zuerft der 
Steiß und der halbe Rumpf, und durch die nächfte Wehe der 
noch übrige Theil eines todten Mädchens, das noch bei den erften 
Wendungsverfuchen gelebt hatte, geboren. Die obere Ertremität 
welche früher vorgelegen hatte, war fehr mißfarben, 


$. 43. 

Dr. Primus theilt und *) eine von ihm gemachte Beob— 
achtung über den vorliegenden Gegenftand in Folgendem mit. 

Bei einer ſtets gefunden Erfigebärenden von Fleiner Statur, 
hatte am 10ten Juli 1807 fo eben eine leichte und glückliche, 
jedoch langfame Geburt eines zeitigen, aber Kleinen und ſchwaͤch— 
lichen Kindes flatt gefunden, als durch einen andauernden Blut: 
fluß aus den Gefchlechtstheilen. veranlaßt, ein vorliegender Arm 





*) Gemeinfame deutfche Beitfchrift für Geburtskunde 2c. Uter Band. 
16 Heft. Pag. 150. Weimar, 1827. 
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eines zweiten Kındes entdeckt, und nach ‚einigem Zeitverluft und 
Einfchreiten eined unwiffenden Baders der, Verfaffer zu Hülfe ge: 
rufen wird, ber folgendes findet: die Mutter ift fehr ſchwach und 
ängftlich, auf der linken Seite iſt der Unterleib mehr als auf der 
techten ausgedehnt, die Wehen Fehren jest fchnell und ziemlich, 
Eräftig wieder, die fehr gefchwollenen Genitalien find ſchmerzhaft, 
heiß und troden. anzufühlen. Der Blutfluß ſtand, fobald‘ der 
mütterliche Theil der. Nabelfchnur unterbunden war. Der linke 
Arm des Kindes hing mit der Hand bis vor die Gefchlechtötheile 
heraus und war ſtark angefchwollen, ‚die linke Schulter lag. in:der 
obern Bedenapertur und erfchien außer.der Wehe beweglich, die 
Füße waren der linken Seite der Mutter zugekehrt. Nach er 
folgter Verrichtung einer geiftlichen Handlung wird darauf bie 
Kreißende auf ein Querlager gebracht, weil Dr. Primus jest die 
Wendung verrichten. will.: Doch bei Einführung der Hand in die 
Scheide findet er jedoch weder die Hand, noch den Arm, noch 
die Schulter des Kindes, fondern den. Kopf deffelben ſchon tief, 
eingedrungen, mit welchem Xheile voran daſſelbe auch ohne Bei— 
hülfe der Kunft, jedoch todt und’ mit allen Spuren der erlittenen 
Berblutung, geboren wird. Die Mutter .erholte fich bald und 
blieb vollfommen gefund im Wochenbette. . 


$. 44, 

Wehn macht und mit einem fehr intereffanten Falle be— 
kannt, bei dem er eine vollftändige Drehung des Kindes vom 
Kopfe bis auf den Steiß, alfo die Bildung einer Schief- und 
Duerlage aus der primitiven Kopflage, und eine Naturwendung 
auf den Steiß aus der Schulterlage wahrnahm. 

Er betraf eine gefunde, 24jährige Erftgebärende, die kurz vor 
dem regelmäßigen Eintritt der Geburt fich eine diätetifche Sünde 





*) Gemeinfame deutfche Beitfchrift für Geburtskunde ꝛc. IL. Bd. 
18 Hft. Pag. 156: Weimar, 1827. 
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hatte zu Schulden Fommen laffen. Am iften October Morgens 
4 Uhr, ftellen fich die erften Wehen ein, und um 64 Uhr giebt 
die Unterfuchung einen unregelmäßig ausgedehnten, Falten Unter: 
leib, kalte Gefchlechtötheile, "einen fehr hoch und nach hinten ſtehen⸗ 
den, wenig geöffneten Muttermund und verftrichene Baginalpertion, 
fo wie den Kopf in der erften Rage nah Ritgen vorliegend zu 
erkennen. Unter häufigen und heftigeren Wehen, ſo wie unter 
ſich mehrender großer Unruhe, geht um 9 Uhr viel falfches Frucht: 
waffer ab, worauf die Ausdehnung des Leibes die rechte Seite 
einninmt, die linke dagegen völlig leer wird. Die Kreißende muß 
jest die linfe Seitenlage annehmen und erhält Spiritus Minde- 
reri mit Extr. Hyoseyami. Um 1 Uhr ſtellt ſich die Blaſe, 
und die Wehen folgen ununterbrochen auf einander, ohne beſondere 
Wirkſamkeit zu zeigen, bis endlich gegen 4 Uhr ſie ſich regeln, 
und eine neue uUnterſuchung lehrt, daß nicht der Kopf mehr vor: 
liegt, fondern der finfe Arm, und der Blafenfprung nicht mehr 
fern fei, der jedoch erſt um 5 Uhr 45 Minuten, nachdem bie 
Kreißende ftreng die linke Seitenlage, Behufs der Zuruͤckfuͤhrung 
des Kopfes auf die Bedfenapertur hatte beobachten muͤſſen, er: 
folgte. Bel der erneuerten‘ Unterfuchung fand man nun den 
Steiß, der auch voran geboren wurde. Das Kind war fcheintodt 
und kehrte erft, nah 10 Minuten lang fortgefegten nun 
verfuchen wieder ins Leben zurüd. 


Der Berfaffer erklärt dieſe Lageveraͤnderungen durch den 
Krampf der linken Gebaͤrmutterſeite und deſſen Nachlaß, hervor: 
gerufen durch die Indigeſtion und den conſenſuellen Krampf der 
Haut und Urinblaſe, worin wir ihm es der Hauptfache nad 
vollkommen beiftimmen. 
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Am 18ten Juli 1827 wird Schreiber *) zu einer gejuns 
den, wohlgebauten, Wjaͤhrigen Drittgebärenden, welche vor 24 Stun: 
den die erften Wehen gefühlt hatte, gerufen. Die Wäffer waren 
12 Stunden vorher abgegangen. Der Kopf des Kindes ruht auf 
dem horizontalen Afte des Schaambeines rechterfeits, die Füße 
liegen im Grunde der Gebärmutter mehr linferfeits, die rechte 
Schulter fteht im Beden, deren Arm fpäterhin nach der Vagina 
vorfällt. Die Wehen hörten faft gar nicht auf, waren anhaltend 
und fräftig, und bie Gebärmutter hatte fich feft um das Kind zu: 
fammengezogen, woburd auch die nun folgenden Wendungsver: 
fuche vereitelt werden und der Operateur von feinen mehrftündigen 
Bemühungen abftchen muß. Vier und eine halbe Stunde nach 
der Ankunft des Verfaffers Elagt die Frau bei fortwährenden hef- 
tigen Wehen, über heftigen Stuhlzwang, der Maftdarm fällt hier: 
auf vor, der Arm des Kindes, ſtark gefchwollen und blau, wird, 
mehr hervorgetrieben und der Rüden tritt tiefer in das Becken 
herab; eine halbe Stunde fpäter, ftellt fich die rechte Schulterhöhe 
unter dem Schaambogen an, der Rüden fommt unter den er⸗ 
fchütternden Wehen zum Einfchneiden, und der Damm fpannt fich 
durch den in einer halben Zirfelbewegung herabruͤckenden Steiß. 
Nachdem diefer aus den Gefchlechtstheilen ift, folgen die untern 
Ertremitäten, der obere Theil des Rumpfes, endlich der Arm und 
Kopf fogleih nah. Das Kind, welches noch; unter den erften 
Wendungsverſuchen Zeichen des Lebens gegeben hatte, war ab: 
geftorben. 





$. 46. 
Bafedomw **) erzählt, daß er am 24ften Novbr. 1824 zu 
einer Entbindung gerufen, eine Junge fräftige Frau in den heftige 
*) — deutſche Zeitſchrift fur Geburtskunde ꝛc. Sr Band. 
18 91. Weimar, 1828 


Hft. Pag 
—) El v. Ziebold's Journal Kar ka ic HL Baudb. 
28 St. Pag’ 519. Frankf. a. M. i5} 
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ſten Wehen, kraͤftig mitarbeitend, in halb figender Lage gefunden 
habe. Die Wehen hatten ſchon am 23ften Nachmittags ihren 
Anfang genommen, bie Blafe war früh 2 Uhr gefprungen, das 
Waſſer reichlich Hervorgeftürzt, ein Arm zugleich gefolgt, und von 
da an in Einem fort ein fo heftiged Drängen und Preffen vor: 
handen gewefen, daß die Frau einen fchweren Stein im Leibe 
zu tragen glaubte. Von einer unwifjenden Hebamme waren 
mehrere Berfuche, an dem Arme das Kind herauszuziehen, gemacht 
worden. Jetzt fand ber Verfaffer den rechten Arm faft bis zur 
Schulter vorgefallen, die Beugefeite nach vorn, die Bruſtwarze 
hinter dem Schaambogen, wohl ein Drittheil des Bruftfaftens mit 
dem Schulterblatte in das Fleine Beden herabgedrängt und von 
einem ftraff gefvannten Muttermunde umgeben. Das vorgefallene 
Glied war blaufchwärzlid, mit blutigen Lymphblafen bededt und 
pulslos, der ganze Uterus hart und fefl. — Es wird eine Bend: 
fection von 18 Unzen verrichtet, und in 2 Stunden 4 gr. Opium 
mit 1 Serup. Nitrum gegeben; dennoch bleibt ein Verſuch zur 
Wendung erfolglos, worauf abermald und zwar 8 Unzen Blut 
aus der Ader gelaffen, und zweiftimdlich 2 gr. Opium mit Sal: 
peter, ein warmes Bad und Fliederthee verordnet werben. Unter 
fich verftärkenden und mehr periodifhen Wehen war endlich um 
10 Abends die Geburt ohne Hinzuthun der Kunft und in Abwe: 
fenheit des Verfaſſers erfolgt, und zwar, wie die Hebamme beob: 
achtete, unter Zuruͤckweichen des Armed, welcher Umftand die 
Eriftenz einer Naturwendung wahrfcheinlich machen würde, wenn 
nicht die Lage des Kindes mit dem Unterleibe nach vorn und der 
vom Geburtähelfer beobachtete Umftand, daß die hintern Ligamente 
der Wirbelfäule mit folcher Gewalt ausgedehnt gewefen wären, 
daß man das Kind wie ein Tafchenmefjer habe zufammenlegen 
Fönnen, mit weit größerer Wahrfcheinlichfeit nach unferer Anficht 
für den Proceß einer Geburt mit verdoppeltem Kindesförper prä: 
hen. Nicht zu überfehen dürften ferner die großen Dofen Opium fein. 


ı 
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In eben diefer Zeitfchrift *) befindet fich auch in der von 
Stoltz gegebenen Mittheilung uͤber die geburtshuͤlfliche Klinik zu 
Straßburg ein hieher gehoͤriger Geburtsfall. 

Eine ſtets geſunde Perſon, die ſchon einmal leicht und regel: 
mäßig geboren hatte, bemerkte am 26ften Novbr. 1824 die erſten 
Geburtswehen, welche ſchwach und wenig fehmerzhaft waren, ge⸗ 
gen 9 Uhr den Eihautriß veranlaffen, dann aber bis 6 Uhr Abends 
ſich felten und unfraftig einfinden, aber von dieſer Zeit an fich 
wiederum verftärfen. Um 7 Uhr fand man den Muttermund 
13 Zoll im Durchmeffer geöffnet, feinen Rand weich und fchlaff, 
in demfelben die rechte Schulter mit aufliegender Hand und nach 
links mit vorliegender, noch pulfivender Nabelfchnur , «der Kopf 
ftand nach rechts. Nachdem eine Seitenlage angeordnet worden 
war, bewirkten um 11 Uhr zwei flarfe Wehen den Eintritt des 
Kindeskopfes in das Fleine Becken, mit dem zugleich die rechte 
Hand und die Nabelfchnur kurz darauf geboren wurden. Das 
Mädchen war todt, 54 Pfund ſchwer und 18 Zoll lang. 





$. 48. 

In demfelben Sournale **) befindet. ſich noch die Erzählung 
einer fogenannten Selbftwendung auf den Steiß, welche Dett: 
“mann beobachtete, 

Derfelbe wurde zu einer zum vierten Male Gebärenden 
gerufen, bei welcher bereits feit 18 Stunden die Fruchtwäffer 
abgefloffen, und der linke Arm vorgefallen ‚war. Er fand bie: 
fen ftarf angefchwollen, braun und blau, den Kopf in der Iin- 
Een Mutterfeite, den Steiß in der rechten. Die Verſuche zur 


*») EL. v. Siebold’3 Zournal für die Geburtshülfe ꝛc. VII. Band. 
38 Stüd, Pag. 963. Frankf. a. M. 1828, 
*) A a. O. VII. Bd. 38 Stüd. Pag. 840. 
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Wendung des Kindes blleben wegen ber flarken Gontraction der 
Gebärmutter erfolglos, und theils dieferhalb, theild wegen Klagen 
über Schmerzen im Unterleibe ward Blut gelaflen und eine Dofis 
Opium gegeben. Hierauf wurden die Wehen noch heftiger und 
drängend, und man bemerkte, daß zuerft die Seite, dann der 
Rüden und zulegt der Steiß in das Beden eintraten, worauf bie 
Natur ‚plöglic die Geburt beendigte. 


' 


$. 49. 


Ein uns fehr werther und gefchäßter Zuhörer, Dr. Scholge 
benuste einige in der hiefigen geburtshülflichen Klinit beobachtete 
Fälle von günftiger Lageveränderung der Frucht während der 
Geburt, als Gegenftand feiner Snauguraldiffertation *), worin er 
folgende Behauptungen aufftellt, die ihm mehr oder weniger eigens 
thuͤmlich find. 

Er nennt Selbftwendungen diejenigen durch die Thätigkeit 
der Gebärmutter während der Geburt. allein bewirkten Lagever; 
änderungen, durch welche Die Längenachfe ded Kindes in Die des 
Uterus verfegt wird, fo daß er der von Hayn gegebenen Anficht 
ziemlich nahe kommt. Ws Urfache. derfelben nimmt er ungleiche 
Gontractionen der Gebärmutter an, und — als Arten der 
Selbſtwendung 

1. nach Maaßgabe der groͤßern oder geringern Dꝛchung 
des Kindes: 

a) eine partielle, und 
b) eine totale Selbſtwendung; 
2. nach Manfgabe des fich vorlagernden Theils: 
a) eine Selbftwendung auf den Kopf, 
by = s auf den Steiß, 
⸗ ⸗ auf die Fuͤße; 


*) De versione spontanea Diss. inaug. auct. R. Alb. Scholtze. 
Vratisl, 1830. 
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3. nach Verfchiebenheit ber Geburtöperiobe: 


a) eirle Selbfiwendung vor dem Wafferabgange, und 
b) : ⸗ nach dem Waſſerabgange. 


Bei Betrachtung des Nutzens der Selbſtwendung ſpricht 
er ſich gegen ihre Benutzung in der Praxis aus, und unterſtuͤtzt 
feine Meinung mit guten Gründen. In der Abhandlung der ein⸗ 
zelnen Arten dieſer Naturhüilfe folgt er der Eintheilung von 
Buſch, und ſpricht zuerft von der Gelbftwenbung vor dem 
Mafferabgange, die er auch die partielle nennt, und bie er ganz 
befonders in ihrer Entftehung von der Wirkung theilweifer, uns 
“gleichartiger Zufammenziehungen der Gebärmutter abhängig glaubt. 
Bei der Selbftwendung nad) dem MWafferfprunge nimmt befannt: 
lich Buſch 2 Unterarten an, nad) dem Sinne des Verfaffers 
aber eine partielle und eine totale, von denen die erftere hier ihrem, 
Weſen nach mit der vor dem Waflerfprunge, nur mit Ausnghme 
diefer. einzigen zufälligen Erfcheinung, für vollkommen übereinftim- 
mend gehalten, und dieferhalb auf jene verwiefen wird. Zur Ents 
ſtehung der totalen Drehung des. Kindes hält Scholtze fuͤr 
nothwendig, daß die Contractionen im Muttermunde und nament— 
lich an der Stelle, an welcher der Steig des Kindes ſich befindet, 
die des untern Segments uͤberwiegen müffen, und daß ferner ein 
Hinderniß dem Vorbringen des Kopfes ſich entgegenftellen müffe, 
das eritweder in der Unnachgiebigfeit des untern Segments bes 
Uterus oder in dem Umftande berube, daß der Kopf über dem 
Schaambogen oder auf einem Darmbeine ftehe. Den Tod 
des Kindes hält er nicht für eine Bedingung diefer Naturhuͤlfe, 
und verweiſt in dieſer Beziehung auf fruͤher beobachtete Faͤlle und auf 
einen von ihm mitgetheilten, der auch von uns weiter unten ſpeciell 
angefuͤhrt werben ſoll. Abgeſondert von der Selbſtwendung han: 
delt Scholge von ber Selbſtentwickelung, wobei nur der Umſtand 
hervorgehoben zu werben verdient, daß ber hier erzählte und ſpaͤ⸗ 
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terhin ebenfalls don und näher mitzutheilende Kal den Beweis 
führt, daß auf dieſe Weife ein lebendes Kind zu Tage gefördert 
werden Eönne. ) 


6. 50. 


Rider *) hat folgende zwei fogenannte Selbflwendungen 
beobachtet. . 


1. Bei einer robuften und flet3 gefumden 36jährigen Frau, 
die früher ſchon 6 Mal glüdlich geboren hatte, findet der Ver: 
faffer 4 Stunden nad Eintritt der erften Geburtöfchmerzen diefe 
ziemlich ſtark und ſchnell auf einander folgend, einen ftarf aus: 
gedehnten und ‚hoch ftehenden Muttergrund, den Muttermund voll: 
kommen geöffnet, die Blafe fprungfertig und das Kind in Schief: 
lage, fo, daß der Kopf auf dem rechten Darmbeine, der Ellen 
bogen in der Mittellinie des ziemlich geräumigen Beckens, der 
Bauch in der Richtung nach vorn, und Steiß und Füße in der 
linfen Mutterfeite lagen. Während der. Vorbereitungen zur bes 
fhloffenen Wendung fließen der Kreißenden im Stehen durch den 
von der Natur bewirkten Blafenfprung die Wäffer in einer Quan- 
tität von 24 bis 3 Maaß ab, worauf eine fogleich unternommene 
Erploration den früheren Kindesſtand beftätigt. Nachdem aber 
die Frau auf das Wendungslager gebracht worden war, fühlt die 
zur Ausführung der Wendung eingebrachte rechte Hand ſtatt ber 
früher vorhandenen Schulter und des Armes, ein Scheitelbein mit 
darlıber gelegener rechten Hand. Der Gebärenden wird jetzt bie 
Seitenlage nach rechts empfohlen, bei welcher der mit der Stirn 
nach vorn gegen die Schaambeinfuge gerichtete Kopf mit der Hand 
ins Beden tritt, und das Kind in biefer angegebenen Lage nad) 
2 Stunden lebend geboren wird. 


*»)EL. v. Siebolds Journal zc. X. Bd. 88 Stud. Pag. 504. 
Frankf. a M. 1831. 
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2. Eine robufte und gefunde Erftgebärende von 30 Jahren, 
hatte am 19ten Nov. 1829 nach 14ftündiger Geburtsarbeit einen 
lebenden, 18 Zoll langen und 5 Pfund ſchweren Knaben gebo: 
ren, als die Gegenwart eined Zwilling ‚wahrgenommen. wird, 
deffen Kopf in der linken Seite des Gebarmuttergrundes fteht, 
und befjen Füße in der noch fchlaffen und binnen Fruchtblaſe 
deutlich fo gefühlt werden, daß die Ferfen fich auf den rechten 
Schaambeinaft aufftemmen und mit den Zehen in die obere Bel: 
Fenöffnung hineinragen. In einer Stunde beginnen von Neuem 
die Wehen, welche die Fruchtblafe anfpannen; nah 20 Minuten 
werden fie ftärfer und wiederholen Tih alle 4 Minuten, und, 
41 Stunde fpäter feheint die Blafe fprungfertig, wobei die Füße 
noch in der frühern Stellung verharren. Gleich darauf legt 
Rider die flahe Hand äußerlich auf die Gegend ded Gebärmutter: 
grundes, und fühlt die vom Kopfe gebildete und bis dahin noch 
immer fehr gut wahrnehmbare, harte und fefte Kugel unter feis 
ner Hand weichen und fich tiefer in den Bauch zurlicjiehen. Er 
unterfucht nun innerlih, findet auch jet noch die Stellung der 
Füße wie früher, fühlt jedoch zugleich deutlich wie während einer 
Wehe der Kopf an der hintern Bedenwand langfam herabrüdt, 
und zwar mit der Stirn nad vorn und mit dem Hinterhaupte 
nach rudwärts gerichtet. Nach 10 Minuten wird während einer 
heftigen Wehe das ganze Kind mit Kopf und Füßen zugleich 
und mit unzerriffener Schaafhaut geboren, in welcher der Find: 
liche Körper in der Mitte zufammengebogen war und beide Schen: 
fel gerade über den Bauch, die Bruft und das Geficht heraufge: 
fchlagen waren, und mit den Fußenden auf der Stirne ruhten, 
die Hände aber an den Schläfen lagen. Nach Eröffnung ber 
Schaafhaut bewegte ſich das neugeborne Mädchen fogleich und - 
refpirirte nach 24 Minuten volfommen; es wog 4 Pfb., war 
16 Zoll lang und hatte in den erſten 14 Zagen feines Lebens 
um 4 Pfd. an Gewicht zugenommen. Bald nach ber Geburt 
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fand man die Gebärmutter vollkommen zufammengezogen, und die 
beiden ganz getrennten Mutterfuchen gelöft in der Scheibe. 

Die Bedingungen, welche nah Rider bei einer für ein 
ausgetragened Kind günftig verlaufenden Selbftwendung erfor: 
dert werden, find folgende: - 

1. eine etwas flarfe Ausdehnung der Gebärmutter, damit: die 
Drehung nicht fo fehr behindert werde; 

2. unzerriffene oder doch eben erft gefprungene Fruchtblaſe; 

3. ein nicht zu enged Beden, damit mehrere Kinder (? fol 
wohl heißen: Kindeötheile) gleichzeitig eintreten koͤnnen und 
am Vorruͤcken nicht gehindert werden; 

4. ein gegen die Ausdehnung der Gebärmutter nicht zu großes 
und flarfgliebriges, fondern mehr Eleines und leicht zufam: 
mendrüdbares Kind, oder wo dieſes nicht ſtatt findet, 

>. eine Kindeslage, bei der Hald, Schulter oder Hüfte im der 

Mittellinie des Beckens ftehen. 

5-51, 

Dafelbft *) erzählt auch Mombert, es fei ihm von einer 
Hebamme mitgeteilt worden, daß bei einer Mehrgebärenden nad) 
48ſtuͤndigen Anftrengungen ein todtes Kind zuerfi mit dem linken 
Arme und der gleichnamigen Schulter, dann mit dem Stamme 
und Steiße, zulegt mit Kopf, Arm, Beinen und Nachgeburt zu: 
gleich unter fehr Eräftigen Wehen geboren worden, und nach fei- 
ner Geburt Enäulförmig zufammengeballt gewefen fei. 


$. 32. j 


Auch berichtet in diefem Iournal **) Vezin, daß bei einer 
wohlgewachfenen, großen, zum Aten Male gebärenden Frau wäh: 


) A. 0.0. pag. 544. 
**) El. v. Siebolds Journal ꝛc. XIBd. 38 Stück. pag. 492. Frank: 
furt am Main, 1831. 
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renb der Geburt deö- zweiten Zwillings bie Fruchtblaſe bis vor 
die Geſchlechtstheile getreten, und nach deren Zerreißung der rechte 
Arm bis zur Schulter hervorgetrieben, der Nacken vorliegend 
und das Kinn feſt gegen die Bruſt gedruͤckt geweſen ſei. Der 
Uterus habe unaufhoͤrlich ſich contrahirt, und im naͤchſten Augen⸗ 
blicke ſei das Kind ſo geboren geweſen, daß der Arm ſich nicht 
zuruͤckgezogen habe, der Nacken der vorliegende Theil geblieben, 
und beim Austritt des Kindes der Ruͤcken gegen die innere Seite 
des linken, das Hinterhaupt aber gegen die des rechten Schenkels 
der Mutter zugekehrt geweſen ſei. Das ins Leben zuruͤckgebrachte 
Kind ſtarb nach 12 Stunden. 


$. 53. 

Schneider *) erwähnt gleichfalls. eines Geburtsfalles, bei 
dem die eine Hand des Kindes vorgelegen habe, daſſelbe nichts 
deſto weniger unter den heftigften Wehen durch die Naturhülfe 
allein. geboren worden fei. Da die Geburt aber vor feiner Anz 
Eunft erfolgt, auch nicht einmal eine Hebamme zugegen gewefen 
war, fo blieben fogar die dieſe Geburt begleitenden aͤußern Er: 
fcheinungen unerörtert und der Proceß felbft überhaupt dunkel. 


$. 54. a. 


Unter der Aufſchrift: Zuſammenſchnuͤrung des Collum uteri 
bei einer Frau, wodurch am richtigen Ende der Schwangerſchaft 
die Niederkunft unmöglich wurde, erzählt Maruejouls **) fol- 
genden Fall. 

Marianne D., bereits Mutter zweier Kinder, die fie regel: 
mäßig geboren hatte, befand fi) das Ite Mal fehwanger, Am 
Ende ihrer Schwangerfchaft bemerft fie plöglich im dem Augen: 


*) Medicinifches Sonverfationsblatt, herausgegeben von Dr. Hohn 
! baum uud Dr. Zahn. Nro. 21. 1831. pag. 105 
**).Bevue medicale.,. Tom I. 1831. pag. 71. ffg. 


272 


blie, wo fie eben ausgehen ‚will, daß eine große Menge Waſſer 
aus ihren Gefchlechtätheilen anhaltend und ohne Schmerz auf 
den Fußboden ihres Zimmers berabfließt. Im der Meinung, 
ihre Niederkunft ftehe bevor,. begiebt fie fich zu Bett und alsbald 
entfiehen Geburtöfchmerzen; die Wehen, Anfangs ſtark und häufig, 
zeigten fich fpdter nur in langen Zwifchenrdumen. So vergingen 
drei Tage, ohne daß die Kreißende noch auch die ihr beiftehende 
Frau vermutheten, daß die Niederfunft, welche fie für ganz eins 
fach verzögert hielten, vielleicht fehr fehwer werben könnte. Erft 
am vierten Tage Morgens wurde Maruejouls herbeigerufen, 
und fand bei der Unterfuchung die Oeffnung des Mutterhalfes 
dergeftalt zufammengezogen, daß es ihm unmöglich wurbe mit 
dem Finger hineinzufommen; die Gebärmutter umfchloß fehr eng 
das Kind, deffen Bewegungen die Kreißende den Abend vorher 
zulegt gefühlt hatte. Der Verf. läßt ein flarkes Malvendecoc 
bereiten, und deffen laue Dampfe 'eine ‚halbe Stunte lang an 
die Gefchlechtötheile der Frau mittelft eines umgefehrten Trichters 
hinleiten. Die Unterfuchung wird von Neuem vorgenommen, 
und er erftaunt, daß er beim Einführen der Hand einen Arm, 
und zwar den linken, aus den Gefchlechtötheilen hervorhängend 
findet. Nachdem der Verf. ihn mit einer Schlinge befeftigt hat, 
führt er die Hand Yängs dieſes Armed ein, um bis zur Achfel 
zu gelangen und fofort die Füße zu ſuchen; doch vergebens. 
Der Mutterhals, Eräftig zufammengefhnürt, ift ein unuͤberwind⸗ 
liches Hinderniß. Ueberzeugt, daß die fanfteften und fachgemäße: 
ſten anderen DVerfuche fruchtlo8 fein würden, entfchließt er fich 
eine Aderläffe zu machen von ohngefähr 14—16 Unzen. Eine 
leichte Ohnmacht, die für den Erfolg der Operation als günftig 
betrachtet wird, erfolgt; doch Maruejouls bemüht fich wieder: 
um vergeblich, der Arm ift fo umfchnürt, daß die Girculation in 
ihm unterbrochen ift, und diefer rothbraun und fehr gefchwollen 
erfcheint. Man wünfcht ein Bad zu geben, doch es ift Fein 
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Gefäß zu finden um die Kranke hineinzufegen, Unter diefen Um— 
ftänden und große Schwierigkeiten befürchtend, wünfcht der Verf. 
die Hülfe und Unterflügung eines zweiten Arztes. Unterdeſſen 
wird die Anwendung der Dämpfe und erweichenden Fomenta= 
tionen fortgefegt, bi nad) 3 Stunden jener Arzt erfcheint. Beide 
verfuchen nun gemeinfchaftlich nach einander die Frau zu ent: 
binden, doc) ed bleibt unmöglich, ben Wiberftand, den ber zus 
ſammengeſchnuͤrte Mutterhald darbietet, zu befiegen und die Hand 
einzuführen. Bei der genauften Unterfuchung entdecken beide 
feine befondere Krankheit, die diefe lebhafte und fortdauernde Zus 
fammenfchnürung hätte verurfachen koͤnnen; fie konnten fie nur 
einem krampfhaften Zuftande zufchreiben, dem fie eine zweite, 
eben fo ſtarke Aderläffe, als die erfte, dennoch aber wiederum 
vergeblich, entgegenfesten. Rathlos aber entfchloffen genug die 
Entbindung zu bewerkftelligen, die die Natur allein zu verrichten 
unfähig zu fein ſchien, wünfchten beide Aerzte den Rath eines 
dritten Amtögenoffen, um zu erfahren, was zu thun ſei. Die 
Nacht brach herein und es bedurfte einiger, Zeit bevor er da fein 
konnte. — Da der Zuftand der Kranken ziemlich” gut war, fo. 
verließen die Aerzte, nachdem fie fich gemeinfchaftlich berathen 
hatten,‘ diefelbe mit dem Verfprechen, den nächften Morgen zeitig 
wieder da zu fein. Marusjouls kommt den folgenden Mor- 
gen ziemlich früh nach dem Dorfe zuruͤck, worauf er in Gegen: 
wart der Hebamme und des Mannes ein großes Kind mit dem 
Steiße voran unter austreibenden, ſtarken und häufigen Wehen 
geboren werden ſieht; das Kind war tobt. Die Entbindung ges 
ſchah durch die" Natur und es gingen Feine Wäffer mehr ab. 
Die Entbundene, welche die Nacht unter wohl begründeter Furcht 
bingebracht hatte, war überaus fehr erfreut, und der Verf. theilte 
von Herzen diefe Gefühle, dDurhdrungen von Erflaunen und. Be: 
wunderung vor der Hülfe der Natur, die unter feinen Augen 
Schwierigkeiten überwunden hatte, welche bisher für-undberwindlich 
18 


274 


galten, wenn die Kunft nicht zu Hülfe eilte. — Die Wöchnerinn 
farb am Sten Tage nach ihrer Niederkunft an einer Peritonitis. 


& 54 b. 


Es bleiben und endlich nur noc folgender Geburtsverlauf 
und die daran gefnüpften Betrachtungen zu erwähnen uͤbrig, die 
wir Eugene Delmas in Montpellier verdanken, *) und bie 
er unter dem Namen: Natürliher Verlauf der Geburt 
bei Schulterlage des Kindes aufgezeichnet hat. 

Am 7ten März 1834 wurde ich, erzahlt er, zu einer Kreifs 
fenden gerufen, welche bereitd unter Beiftand der Hebamme ein 
Kind geboren hatte, aber durch die erftere nicht von einem zweiten 
befreit werben Eonnte, von dem die Schulter fi zur Geburt 
geftellt. hatte. — Die Dame lag in heftigen, öfter wiederkehren⸗ 
den Wehen auf dem Bette ausgeftredt und der Arm des Kindes 
‚hing zwifchen den Schenkeln herab; fie empfand beftändigen 
Drang zum Verarbeiten der Wehen, allein ich rieth ihr, dieſem 
nicht zu folgen. - Sie war, nach ihrer Ausfage, das Ste Mal 
fhwanger und hatte jederzeit glüdlihe und leichte Niederkunften 
gehabt. Die Hebamme erzählte mir, Mad. H. fei glücklich mit 
einem Mädchen niedergefommen, welches die erſte Scheitellage 
dargeboten, und fie habe dann noch ein zweites Kind entbedt, 
defjen Lage aber wegen des hohen Standes in der Bedenhöhle 
nicht zu erkennen vermocht. Erſt ohngefähr eine Stunde nad 
dem Wafferfprunge erfiannte man, daß die linke Schulter vorlag 
und der Rüden nah vorn gekehrt war, was auch burch den 
Austritt des Arms jener Seite, welcher bald außen zum Bor 
fein fam, beftätigt wurde. 

Ber meiner Ankunft um Mitternacht, zwei Stunden. nad) 
Abgang des erften Zwilling und eine Stunde nah dem Riß 





) v. Frorieps Notizen 2c. Air Bd. Nro. 4. Juni, 1834. Entlehnt 
* — hehdaoinad. des progrès des sciences etc, médicales. 
om 1, 
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der zweiten Eihäute, fand ich den Vorderarm vor den Geburts 
theilen fo gelagert, daß der Daumen dem Schaamfnochen gegen 
über und die Handflaͤche nach der rechten Seite der Mutter hin» 
gekehrt war; das Glied war geſchwollen und fchon bräunlich, aber 
boch nody warm. Sch erkannte leicht Vorliegen der linken Schul: 
ter, den Rüden nach vorn, den Kopf auf der rechten, den Steig 
auf der linken, Seite; ich traf daher zur Wendung Vorkehrung 
und ließ die Frau auf den Bettrand auf eine geneigte Fläche legen, 
die Schenkel in halber Beugung und die Füße, auf zwei Stühle 
geftüßt, weit genug aus einander, um mich dazwifchen feßen zu 
Eönnen. Ich war eben befchäftigt, eine Schlinge um die ausge: 
tretene Hand zu legen, als ich bie Schulter weiter in die Vulva 
herabtreten, und den Damm flarf ausdehnen ſah. Die Stärke 
der Wehen und das Gefchehene ließen mich von jedem Verfuche 
abftehen; ich begnügte mich blos zu beobachten. Wie erflaunt 
war ich, nach wiederholten Zufammenziehungen eine ganz deutliche 
drehende Bewegung von der Rechten nach ber Linken eintreten zu 
fehen, in Folge welcher der Fötus mit folder Schnelligkeit aus: 
getrieben wurde, daß ich kaum Zeit hatte, ihn zu erhalten. 


Die Verhältniffe der Theile zu einander, waren folgende: 
Auf die zuerft auögetretene Schulter folgte die. Bruft, welche 
allmälig in der Richtung der Are. der untern Bedenöffnung fich 
entwidelte, während ber ‚hochftehende und an den Unterleib ans 
liegende Kopf, mit einem Male, hinter dem Schaambogen Tiegend, 
aus den Gefchlechtötheilen hervortrat, mit dem Hinterkopfe. etwas 
nach links und vorn, mit der Stimm nad) recht3 und hinten ge= 
richtet; die linke Seite des -Bruftlaftens dagegen lag dem Steif- 
beine gegenüber; ber Rüden war gegen ben linken Schenkel der 
Mutter gekehrt. Der Abgang der Nachgeburt hatte ohne Züge: 
rung flatt und die Frau bot, nachdem fie ind Bett zurücigebracht 
worden, weiter nichts Bemerkenswerthes dar. 

18 * 


276 


* 


Das Kind war maͤnnlichen Geſchlechts, lebte, und von ſeiner 
Geburt an hat noch kein Zufall fuͤr ſein Leben beſorgt gemacht. 
Die einzigen Verletzungen, welche es darbot, waren eine Ans 
ſchwellung des linken, ſtark ecchymofirten Armes. Die mittelft des 
Dickemeſſers erhaltenen Maaße find folgende: 1) der Durchmeffer 
von der Stirn nad dem Hinterfopfe betrug 4 Zoll weniger 
2 inien; 2) der von einem Seitenwanbbein zum andern 34301; 
3) der große Umfang des Kopfs 11 Zoll 8 Linien; 4) der Durchs 
meffer von einer Schulter zur andern 5 Zoll 9 Linien; die ganze 
Länge 17 Zol. Das Gewicht des Kindes betrug 6 Pfund wer 
niger 2 Unzen. . 

Die Mutter, von mittlerer Größe, 36 Jahr alt, fanguinifchen 
Temperamentd, war gefund, und hatte in den 4 vorhergehenden 
Niederkünften immer glüdlich geboren. 

Das Becken maß, in gerader Richtung, von bem obern 
Dormfortfage des Heiligenbeins bis zum Schaambeine, 74 Zoll; 
in fchräger Richtung, von dem vorftehenden Theile der Verbindung 
des Kreuzbeins mit dem linken Hüftbeine zum Trochanter des 
rechten Schenkel, 9 Zoll und einige Linien; was faft die ges 
wöhnlichen Maaße des geraden und der fchiefen Bedendurchmefler 
äußerlich (mit dem Didemeffer gemeffen) find. 

Betrachtungen. Die Fleine Anzahl von Entbindungen 
mit Schultervorlage, fährt der Verfaffer fort, welche bis jegt bes 
kannt geworden find, wurde bei todt> oder zu frühzeitig gebornen 
Kindern beobachtet, und Feine diefer Beobachtungen enthält bie 
nöthigen Detail$, um jeden zu überzeugen; die von mir mitges 
theilte fcheint mir alle wuͤnſchenswerthe Bürgfchaft zu leiften. 
Die von mir, in Bezug auf das Kind angeführten Einzelnheiten, 
beweifen hinlänglich, daß. es Feine Fehlgeburt war, und da es 
noch lebt, fo kann man diefe Niederfunft auch nicht in die Gate: 
gorie, derer ftellen, wo das Kind, weil es todt war, ganz zufam- 
mengefnäult geboren wurde. Man muß daher zugeben, daß ein 
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gutgebautes und lebendes Kind mit der Schulter voran geboren 
worden ift, ohne daß die Wendung durch-die Naturfräfte allein 
ober durch Kunfthülfe flattgefunden hatte, 

Diefer Ausgang ift dem, was alle Schriftfteller darüber fagen, 
und was ich felbft gefehen, fo geradezu widerfprechend, daß ich 
mich bemüht habe, darüber ins Klare zu kommen; und ic) glaube, 

. die Möglichkeit davon in der Drdnung zu finden, in 
welcher fih die Theile entwidelt haben. Nämlich die 
queer über dem Bedeneingange liegende linke Seite des Kindes 
trat mit der Schulter derfelben Seite ein, und der Kopf, auf ber 
Linie des rechten Bedenrandes liegend, rüdte in die Höhe, eben 
fo auch der Rumpf; die auf die am höchften liegenden Theile 
wirkenden Wehen mußten auf den Rumpf und auf den Kopf 
drüden; da aber der erftere Feine Ränder darbietet und fich ſchon 
in. ber Are der obern Bedenöffnung befand, fo’ trat die Bruft 
durch diefe Deffnung in die Bedenhöhle herab. Es blieb daher 
der unmittelbaren Einwirkung des Uterus nur noch der Kopf und 
der Unterleib ausgefeßt, und ich habe angeführt, daß diefe Ein: 
wirkung flarf und anhaltend war. Iſt es nun gegen die Vers 
nunft, anzunehmen, daß unter folchen Naturbeftrebungen bei einer 
gutgebauten Frau (die vielleicht ein etwas weites Beden hatte) 
ein vierzölliger Kopf, gleichviel ob in Queers oder Schieflage, zu 
gleicher Zeit mit dem Unterleibe über den Bedenrand gegangen 
ſei? Es ift befannt, daß, wenn der Durchmeffer des Kopfs von 
vorn nach hinten‘ eben fo groß ift, als einer der ſchiefen Durch— 
meffer, der andere mit dem Queerdurchmeffer des Kopfs in Ver: 
haͤltniß ift; oder mit- andern Worten, ‚daß, wenn ber größte 
Durcmeffer des Kopfs einem der größten Bedendurchmeffer gleich 
ift, die Eleinfte Are des Kopfs nothwendig auc mit dem andern 
größten Durchmeffer im Verhältniß ſtehe. Natürlich muß man 
in dem gegenwärtigen Falle glauben, daß, wenn fich der Kopf 
am obern Eingange geftellt hätte, auf den Unterleib zuruͤckgebogen, 
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legterer natürlich den Raum, welcher zwifchen dem einen ‚Seiten: 
wanbbeinhöder und ber.entfprechenden Gelenfhöhle frei geblieben 
war, ausgefüllt haben wirb.. ‚Ein ‚anderer Umſtand, der nicht 
wenig beitrug, dieſe Bewegung noch zu erleichtern, ift die Beweg- 
lichkeit der Bauchwandungen, welche, indem fie fi) an den Kopf 
anfchmiegten, alle Bewegungen, bie er machen mußte, mitmachten. 
Was ich in Bezug auf die obere Bedenöffnung nur muthmaße, 
war für die untere, deren Durchmeffer ficher nicht größer find, 
deutlich wahrnehmbar ; da aber hier der Durchmefjer vom Steiß: 
nach dem Schaambeine der günftigfte war, fo mußten die Theile 
in die günftigften Verhältniffe zu einander treten, und die Natur 
bewirkte dies auch durch die, der Geburt des Kindes vorausge⸗ 
gangene, Drehungsbewegung. Denn ich habe angegeben, daß 
diefe Bewegung von der Rechten nach der Linken flattgefunden, 
daß der Kopf fih hinter dem Schaamknochen in fchiefer Richtung 
geftellt habe, während die Bruft in ber Höhle des Kreuzbeins 
log. Die Natur ift, wie man fieht, bis hierher nicht von dem 
Gange, den fie gewöhnlich nimmt, abgewichen, und befonders in 
der legten Geburtöperiode, welcher ich mit den Augen habe folgen 
koͤnnen, habe ich mich überzeugt, daß meine Anficht fehr annehms 
bar ift. In der That wurde, wie bei einer natürlichen Scheitel: 
geburt, der hinterfte Theil zuerft auögetrieben, mit einer Bewegung 
auf dem Schaambeine von hinten nad) vorn, welche fich der ab» 
weichenden Bewegung des Kopf vergleichen laͤßt. Auf dieſe 
Weiſe entwickelte fich die Bruft, welche bei der Drehungsbewes 
gung ſich nach hinten gewendet hatte, zuerft, und nach ihr trat 
der Kopf ganz frei und raſch durch die untere Bedendffnung und 
die fchon von felbft nachgebenden Gefchlechtätheile hervor. 

Sch behaupte, um mich kurz zu wiederholen: 1) baß bie 
Entbindung mit vorliegender Schulter „nicht immer unmöglich ift, 
daß aber diefe Ausnahme gleichwohl nicht auf die Wendung ver: 
zichten laffen darf; 2) daß man, wie ich glaube, bei einer aͤhnli⸗— 
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chen Lage und unter günftigen Umftänden, wie in dem Falle von 
Zwillingen, wenn die Wendung nicht vorgenommen worden, flatt 
zur Detruncation zu fchreiten, immer beffer tyun würde, die Schul: 
ter zuruͤckzudruͤcken und an der Bruft zu ziehen, um fie erft frei 
zu machen und dem nachzuahmer, was die Natur in dem mitges 
theilten Falle that *); 3) daß das: Leben ded Kindes wahrfchein: 
lich erhalten wurde, weil die Niederfunft fo rafch beendigt wurde; 
aber es läßt fich nicht Iäugnen, daß, fo übel auch der Drud und 
bie verfchiedenen Biegungen der Wirbelfäule find, zu denen man 
fich genöthigt fieht, fie doch noch Ausfiht auf Erhaltung des Lex 
bens gewähren, welches das Entrumpfen geradezu zerftört; 4) daß 
diefe Verfahrungsweife, deren Möglichkeit und die Natur jet ges 
zeigt hat, beffer erforfcht, unter einigen Umftänden von großem 
Nusen fein kann; auch glaube ich, fie vorzugsweife vor: dem 
Entrumpfen empfehlen zu müfjen, befonderd wenn man nod) nicht 
von dem Tode des Kindes überzeugt ift. 


Soweit die Worte des Verfaſſers. Wir Eönnen nicht umhin, 
ihm laut unfern Dank auszufprechen, für die Mittheilung biefer 
eben fo genauen ald treuen Beobachtung wie Befchreibung einer 
Geburt mit verboppeltem Kindesförper, wobei das Kind lebend 
zur Welt fam und munter fortlebte; bei feinen Landsleuten, und 
vielleicht auch bei manchem Deutfchen mag er ſich dadurch nebens 
bei noch das befondere Verdienft erworben haben, daß er vorzugs⸗ 
weiſe vor dem Entrumpfen das Abwarten diefer Verfahrungsweife 
der Natur, unter gegebenen Umftänden empfiehlt, und ganz richtig 
bemerkt, daß wir im Vertrauen auf diefe Entbindungsart, nie die 
Wendung -unterlaffen dürfen. Uebrigend beweift auch Delmas 
hierin völlige Unfunde von dem, was deutfche Aerzte insbefondere 


*) Sollte auch ein ſolches Verfahren nicht dad angegebene Refultat 
‚herbeiführen, fo würde es doch immer für dad Herabbringen und 
den Durchgang des Steißes erleichternd fein, für deſſen Möglichkeit 
fehr zahlreiche Beobachtungen fprechen. D. Verf. 
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hierüber vor ihm ſchon gelehrt haben; und daß feine Anfichten 
über die Geburt mit verboppeltem Kindesförper noch nicht völlig 
Bar. find, leuchtet ferner daraus hervor, daß er fagt, weil das 
Kind noch lebe, fo Eörre man diefe Niederfunft auch nicht. in die 
Gategorie derer ftellen, wo das Kind, weil es tobt war, ganz zus 
fammengefnäult geboren wurde, ald ob zu Leßterem in gewiſſen 
Schranken der Tod ded Kindes unumgänglich erforderlich fei, 
und als ob es fhon fo feft ftehe, daß man von dem Einen 
ficher auf das Andere blos ſchließen dürfe. 


$. 55. ‘ 


Nachdem wir den erften Theil unferer Abhandlung hiermit 
beendigt haben, ſcheint es und nöthig, zu bemerken, daß wir An: 
fangs zwar die Abficht hatten, alle hieher gehörigen und bis jest 
befannt gemachten Fälle von Naturwendung zu fammeln, jedoch 
öfter und vergeblich darnach bemühten und nicht, was wir fehr 
bedauern, alle ſich auf unfern Gegenftand beziehende Schriften 
erreichen Eonnten. Darum bitten wir, man. möge verzeihen, daß 
unfere Abhandlung Jenes nicht mit umfaßt, was fi erwähnt 
findet in: 

1. Plateri Mantissa — 

2. Medical facts and observations. Vol. I. London, 1791. 

“3. Flamant. Parallöle des accouchemens naturels et non 
naturels, par Eckard. Paris et Strasbourg, 1803, 

4. An essay upon the spontaneous evolution of the foe- 
tus by J. Kelly. Dublin, 1816. 8. 

5. d’Outrepont. Bon der Selbftwendung und der Wendung 

auf den Kopf. Würzburg, 1817. 

New England Journal of Medicine and Surgery. Bo- 

ston, 1821. ®b. X. 

7. The Philadelphia Journal of the medical and physical 
Sciences. Vol VII. Nro. 1. Novbr. 1823. 
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8. The Lancet. London, 8. 1830. Novbr. 
9. Gazette medicale de Paris. 1830. Nro. 27. 

Außer diefen giebt es noch einige andere Fälle von Dyfto: 
cieen, welche von einigen Schriftftellen diefer Art der Naturhülfe, 
welche wir hier betrachten, beigezählt worden find; doch ift bies 

-nach unferer Anficht mit Unrecht gefchehen; denn fie betreffen 
nicht wirkliche Naturwendungen, fondern bloße Lageveränderungen 
des Kindes, die zulegt nur mit Kunfthülfe gelöft werden konnten. 
Hieher gehören unter andern die Dyſtocieen, welhe Hagen in 
Berlin, Defterlen, Horn in Wien und Andere aufgezeichnet 
haben. 


I. Nofologifcher Theil. 


A. Ueber die NRaturmwendung. 
(Versio naturalis). 


Benennung 
§. 56. 


Wenn dad Kind, welches beim Beginn der Geburt eine 
falſche Lage im Uterus hat, mittelft der Kunfthülfe gewendet 
wird, d. h. wenn deffen Kopf, Steiß oder Füße auf dem Mut: 
termunde und in der Are des Bedens fo gelagert werben, daß 
irgend einer diefer Theile der vorangehende wird, dann nennen 
wir diefen Proceß, durch ‚welchen eben die Verbefferung der Lage 
bewirkt wird, Wendung. Wenn diefelbe Veränderung der Lage, 
ohne daß die Kunft zu Hülfe eilt, dur die Wirkſamkeit der 
Natur allein vollzogen wird, wer follte da noch zweifeln, eben“ 
denfelben Proceß mit eben demfelben Namen zu belegen? Da 
jedoch beide Arten von Hülfsleiftungen, möge nun die Kunft 
ober die Natur einſchreiten, durch eine ſchickliche Benennung ge: 
trennt werden müffen, fo zogen wir die Bezeichnung: Kunft: 
wendung,. fünftlihe Wendung (Versio artificialis) und 
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Naturwendung, natürliche Wendung (Versio naturalis) um 
fo. lieber vor, als fie uns der Natur der Sache gemäß die ent: 
fprechendften fehienen. Es haben zwar mehrere Aerzte diefer un- 
ferer Wendungsart, als ob fie zufällig und von felbft entflände, 
auch ben Namen Selbftwendung, (Versio spotanea), Bojör 
hat ihr fogar den Namen Selbftentwidlung (Evolutio 
spontanea) gegeben, allein Allen biefen koͤnnen wir, wie fchon 
erinnert, durchaus nicht beiftimmen. 

Jede Benennung muß, um entfprechend und beflimmt zu 
fein, den Gegenftand in jeder Beziehung, vorzugsweiſe aber deffen 
Bedeutung, deſſen Wefen, wodurch er fih von andern ähnlichen 
unterfcheidet, umfaffen. Nach dem Wefen der Sache fchaffe man 
den Namen, und eben dieſes beute man durch ihn an. Allein 
was heißt Selbſtwendung? — Doc nichts andres, als das Kind 
wendet fich von felbft, durch feine eigenen Kräfte; denn daß diefe 
Spontaneität nur auf den Uterus zu beziehen fei, liegt durchaus 
nicht, ja am wenigften im Worte felbft. Kann aber, fo fragen 
wir, das Kind mit diefer Kraft fich zu wenden und zu bewegen 
verfehen fein, und fann diefe angebliche Kraft für die Urfache der 
Wendung gelten? Daß dad Kind, wenn ed noch vom Uterus 
umfchloffen wird und bereits einen gewiffen Grad von Ausbil 
dung erreicht hat, fo viel Kräfte befist, um feine Ertremitäten 
bewegen zu koͤnnen, ift allgemein bekannt; jedoch das Dürfen 
wir mit Sicherheit behaupten, daß es keineswegs das Vermögen 
feine Lage von felbft zu wechfeln (ocomotivität der Schriftfteller) 
befist. Es flimmen auch hierin alle Schriftfteller überein, mit 
Ausnahme des befannten Dubois, welcher den Kindern wie 
den Thieren einen gleichen Inſtinkt zufchreibt, nach welchem fie 
felbft fi, wie er glaubt, die zweckmaͤßige Lage, nämlich waͤh— 
rend der Geburt mit vorangehendem Kopfe, erwählen follen. 
Wir halten es für überflüffig die Unwahrſcheinlichkeit und Un: 
baltbarfeit diefer Anficht genauer zu erörtern. 
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Weit beffer ift dagegen ſchon die Annahme, daß die Lage 
bed Kinded außer den phyfifhen Gefehen, denen e3 eben fo gut 
wie jeder andere Körper der Natur unterworfen ift, und die bes 
fonders im Anfange der Schwangerfchaft ihren Einfluß ausüben, 
abhängig fei von dem anliegenden und benachbarten Organen, 
unter allen am meiften von ber Geftalt, der Lage und der Func⸗ 
tion der Gebärmutter. * Vorzüglich ift es der gefunde oder krank⸗ 
bafte Zuftand des Uterus, welcher eine richtige oder falfche Lage 
des Kindes bedingt, wie wir weiter unten mit Mehrerm dar; 
thun werben. 

Da demnach die Eigenfchaft das Kind zu bewegen, beffen 
‚ Lage zu verändern und zu verbeffern dem Uterus angehört, und 
keineswegs dem Kinde felbft beigemeffen werden kann, und da 
eben hierbei die Natur mittelft des Uterus grade fo felbftftändig 
und. hülfreich verfährt, wie anderdwo, wenn fie z. B. eine Krife 
durch den Darmkanal bereitet, fo haben wir die Benennung ' 
Selbftwendung ald unpafjend verworfen, 'und dafür die Bes 
zeichnung Naturwendung, natürlihe Wendung, bie 
Münfter zuerft gebrauchte, fubftituirt. 

Der Name Selbftentwidlung, den Bosr anwandte, 
ift noch weniger zu billigen, da das Kind fich nie von felbft, 
fondern immer entweder durch die Kräfte der Natur und ber 
Mutter, oder durch Hülfe der Kunft entwidelt, d. h. das 
Peine Beden und die dußern Gefchlechtötheile durchläuft, und von 
diefen ausgefchlofjen wird. 


Wir befürchten nicht getabelt zu werden, daß wir von der 
gebräuchlichften Benennung diefer Art von Naturhülfe abgegangen 
find; wir haben ja nichts weiter gethan, ald aus den brei bisher 
gewöhnlichen Bezeichnungen dafuͤr die paffendfte, wie und duͤnkt, 
ausgewählt. 
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Phänomenologie ’ 
6. 57. x . 
Naturwendung heißt jene Veränderung und gleichzeitige Ver: 
befferung der Lage ded Kindes, wodurch entweder der Kopf, oder 
der Steig, ober die Füße, wenn fie ſich außerhalb der Beden: 
achfe befinden, in ben Muttermund eingeleitet werden, worauf 
das Kind entweder durch die Naturfräfte allein vollends ausge 
trieben, oder vermittelft der Kunft hervorgezogen werben Tann, 
Es wollen zwar einige Aerzte, z. B. Mende, jede Lageände 
zung Selbftwendung nennen, wenn z. B. ber vom Muttermunde 
nicht fehr entfernte Kopf fpäter in die Gebärmutterhöhle weiter 
zurüdgeht und an feiner Stelle der Naden oder die Schulter 
vorliegt, allein diefe Meinung Eönnen wir nicht theilen. Denn 
obgleich die letztere Wendungsart von ihnen durch den Beiſatz 
„die nachtheilige” bezeichnet wird, um fie als eigenthümlich . zu 
. fondern, und obgleich beiden Lageveränderungen - eine ähnliche, 
vielleicht diefelbe Urfache zu Grunde liegt, fo kann doch nicht ge 
läugnet werden, daß diefe Benennung allem Sprachgebraudy zu: 
wider ift und durchaus nicht vertheidigt werden Fann. Denn fobald 
das Wendungsgefchäft im geburtshülflichen Sinne, fei ed nun durch 
die Kunft oder die Natur, vollzogen worden ift, dann iſt zu gleicher 
Zeit die Möglichkeit gegeben, das Kind auszufchließen und die Ge: 
burt zu vollenden, leßtere Bedingung würde aber durch die An: 
nahme einer fogenannten nachtheiligen Selbſtwendung ge: 
rabezu aufgehoben werden; deshalb dürfte die Unhaltbarkeit, ja 
Unftatthaftigfeit der letzteren Anficht Elar genug einleuchten. 
Obgleich in der Negel nur aus fehlerhafter Lage des Kindes 
die Naturmendung entfpringt, fo gefchieht es doch bisweilen, daß, 
während der Kopf regelmäßig der vorangehende Theil ift, und die 
richtige Lage auf dem Muttermunde hat, der im Gebärmuttergrunde 
befindliche Steiß oder auch wohl die Füße durch die Gontractionen 
bes Uterus herabgedrüdt und jenem genähert werben, daß beide 
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Xheile eine Zeit lang um den Voraustritt gleihfam fireiten, und 
ſich fo lange hin: und herbewegen, bis der Kopf in den Gebäre 
muftergrund zuruͤckweicht und feinen Pla dem Steiß, fehr häufig 
den Füßen einräumt, wenn gleich im Gegentheil bisweilen auch 
bei fich wiederum regelnden Contractionen des Uterus und bei 
bezeichneter Kindedlage Steiß und Füße wohl wieder in den Fun- 
dus uteri zurüctreten. Dieſe eben befchriebene Wendungsart des 
Kindes findet man nur. bei‘ vorzeitigen» und bei Zwillings-Geburs 
ten; _bei der Geburt reifer Früchte Fann fie darum kaum beobach⸗ 
tet. werden, weil dieſe ſtets einen größern Umfang und eine bes 
deutendere Unnachgiebigkeit des Körpers. darbieten. 
$. 58. 

Da, wie wir bereits in Obigem gefehen haben, die Natur 
wendung nicht immer auf dieſelbe Weife, noch aus einer und ders 
felben -Urfache. erfolgt, ſo iſt es nöthig, verfchiedene Ordnungen 
und Arten derfelben zu unterſcheiden, um das Eigenthümliche einer 
jeden hervorzuheben... Man unterfcheidet namlich: 

1. nach Maaßgabe des im Muttermunde befind: 
lihen Kindestheiles, 

a) Naturwendung auf denKopf, bie nur dann beobs 

achtet werden kann, wenn der Kopf ſchon in der Nähe gelegen 
ift, z. B. wenn derſelbe auf, dem Darmbeine oder Schaambeine 
ruht und ‚von da in ben. Muttermund hinabtritt. Es erfolgt biefe 
Wendungsart: 
8) entweber beim Beginn der Geburt, zu welcher Zeit die 
Eihaͤute noch unverletzt ſind und kein Kindestheil durch die Scheide 
vorliegend gefuͤhlt wird, weil der Uterus zu ſehr ausgedehnt iſt 
und einen zu großen Umfang erreicht hat; 

P). ober bei ſchon weiter vorgeſchrittener Geburt, wenn“ Cie 
Fruchtwaͤſſer bereits abgefloffen. find und die eine Schulter nebft 
dem Arme zwar: fchon in die-obere Bedenöffnung und den Muts 
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termund eingetreten ift, aber noch beweglich angetroffen . wird. 
Während diefe mit dem Arme fpäter wieder in die Gebärmutter 
höhle zurückweicht, wird der Kopf von Neuem der voranliegende 
Theil, fo, daß die Geburt ganz regelmäßig und eben fo verläuft, 
ald wenn ber Kopf von Anfang an beftändig vorgelegen hätte. 


$ 59. 


Bis jet ift nie beobachtet worden, daß der Kopf des Kindes 
vom Grunde aus nach dem Muttermunde hin, herabgedrüdt worden 
wäre, was fich ganz leicht aus feiner fo beweglichen und nachgie: 
bigen. Verbindung mit dem Rumpfe erklären läßt, denn eben fie 
läßt e8 nicht zu, daß die herabtreibende Gewalt der Gontractionen 
im Gebärmuttergrunde, wodurch hauptfächlih in diefem Falle auf 
den Kopf gewirkt und dieſer entweder. nach vorn oder nady_ hinten 
gebeugt werden muß, fich von diefem auf den Rumpf vollkommen 
fortpflanzen könne, um fo dem ganzen kindlichen Körper fortzubes 
wegen und umzudrehen. — Nichtödeftoweniger aber ift im Gegen: 
theit jene Art der Naturwendung auf den Kopf, welche vor dem 
Waflerfprunge ſich ereignet, nach dem- konduflinmenben Zeugniß 
aller Aerzte, die Per von allen. i 


$. 60. 

b) Naturwendung auf den Steiß; von ihr ift zus 
förderft zu bemerken," daß der Steiß unter eben denfelben Be: 
dingungen und auf eben demfelben Wege, wie beim Beginn der 
Wendung auf den Kopf, theils vor. dem Wafferfprunge, theils 
nach demfelben, unten, unfern dem Muttermunde liegt und bort 
verweilt, wenn er ſchon früher hiefelbft in der Naͤhe geftanden hat, 
z. B. beim Vorliegen der einen Hüfte. : Hier wird eben berfelbe 
Proceß, den wir $. 58. für die Naturwendung auf den-Kopf ans 
gaben, mutatis mutandis ftatt finden, und fich eigentlih nur 
infofern unterfcheiden, als der Steig weit feltener, als ber Kopf 
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fhon vom Anfange der Geburt an, dem Muttermunde nahe liegt, 
wodurch biefe Wendungsart des Kindes auf ben Steiß unter allen 
am feltenften beobachtet zu werben pflegt. 

Ferner aber tritt der Steiß, feltener vor, weit öfter nach 
dem Blafenfprunge, von dem Gebärmuttergrunde ber nach dem 
Muttermunde hinab, in welchem der Kopf oder ein dieſem benach« 
barter Kindeötheil, am öfterfien bie eine Schulter mit an ben 
Körper angefchlagenem oder in die Scheide binabgefallenem Arme 
vorgelagert war. Während der untere Theil des Kindesförpers 
im Uterus nach abwärts ruͤckt, verlaffen die bisher vorliegenden, 
ja fogar wohl vorgefallenen Theile ihren Platz, weichen nach dem 
Gebärmuttergrunde hin aus und fleigen aufwärts, wodurch die 
beiden Endpunkte der Kindesachfe — Kopfund Steig — die umgekehrte, 
ber frühern grade entgegengefeßte Lage annehmen. Diefe Veraͤn⸗ 
derung der Lage des Kindes, erfolgt faft immer unter fehr heftis 
gen Geburtöfchmerzen, nachdem die Kreißenden lange von ihnen 
bereit3 gequält, durch einige darauf erfolgte Ruhe erfräftigt wors 
ben find. If diefe Naturwendung einmal vollzogen, dann wird 
die Geburt ziemlich ſchnell und auf diefelbe Weife vollendet, wie 
wir jede Geburt mit urfprünglicher Steißlage verlaufen fehen. 


$. 61. 


e) Naturwendung auf die Füße, wodurch Partus 
agrippini entftehen, die für nichts Andres zu halten find, als 
für Geburten mit Steißlage, wobei der Habitus des Kindes in 
Beziehung zur Lage der Züße verlegt worden ift. Denn fo lange 
die Füße entweder nur bis zum Knie angezogen find, oder auch 
ihrer ganzen Länge nach am Rumpfe anliegen, bleibt der Steiß 
allein der vorliegende Theil; fobald fie aber auögeftredt find, und 
fomit der regelmäßige Habitus des Kindes geftört worden ift, tre: 
ten gerade fie wegen des Eleineren Umfanges leichter als der Steiß 
in den nicht vollfommen geöffneten Muttermund ein. Aus diefem 
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Allen geht hervor, daß der Partus egrippinus eigentlich nur eine 
Geburt mit Steißlage und vorgefallenen Füßen fei, entfprechend 
der Schulterfage mit vorgefallenem Arme; weshalb auch offenbar 
die Naturwendung auf bie Füße Feine befondere Art der Wendung, 
fondern blos eine Varietät dieſer Art ift. 

Alles, was wir vorhim in Bezug auf die Naturwendung auf 
den Steiß angaben, gift nicht minder für die Wendung auf bie 
Füße; doch das müffen wir hinzufügen, daß das Kind immer 
früher auf den Steig gewendet werde, bevor die Füße fich in der 
Scheide darbieten j und daß bie Zufammenziehungen des Uterus 
immer ihre Gewalt bier auf den Steig fo ausüben, daß durch fie 
der ganze Kindesförper bewegt und auf die Füße gewendet wird. 


Aus diefen Gründen werden wir die Naturwendung auf die 
Füße nirgends mehr befonders erwähnen. 


$. 62. 


2. Nah Maafgabe der früheren oder fpäteren 
Geburtszeit, in welche fie fält, Fann man 

a) Naturwendung vor dem Blafenfprunge, und 

b) Naturwendung nach dem Abgange derWaͤſſer 
unterfcheiden. Diefe Trennung ift jedoch, in Beziehung auf den 
übrigen Zuftand der Geburt, eine fehr unbeftimmte; denn es koͤn⸗ 
nen ganz zufälig die Wäffer früher oder fpäter abgehen, ja bis⸗ 
weilen find dabei die Geburtöwege zur Niederfunft noch gar nicht 
vorbereitet und eröffnet, fo, daß wir einen befonderen Grund, wos 
durch beide Arten beftimmt und wefentlich gefchieden würden, Feines: 
wegs auffinden Fönnen. Deshalb Eönnen wir auch dad Verfahren 
von Bufch nicht befolgen und billigen, welcher mit Beachtung 
des Abganges ber Waͤſſer diefe beiden Arten der Naturwendung 
annimmt, und fie genauer befchreibt und ausführt, wodurch es 
denn gefchehen mußte, daß er hier ihrer Natur und ihrem Weſen 
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nach, ganz verfchiebene: Wendungen zuſammenbringt, dort wieder 
* verwandte, ja ganz gleiche re and. auseinander ‚zieht. 
ir ri lu; », 
$. 68, 

3 Nach Maafgabe des — der — 
dung des groͤßern oder geringern Umfanges, den ſie beſchreibt, 
unterſcheidet man : 

a) partiale, theilweiſe Wendung, wenn put ber frbe 
lerhaften und zwar mit der ſchiefen die richtige Lage des Kindes 
dergeftalt vertaufht wird, daß das eine Ende der Laͤngenachſe des 
Kindes, das fich bisher bereits in der Nähe bed Muttermundes 
befand, nun in dieſen felbft eintritt. ‚Ed.war. z. B. bie Schulter 
der vorliegende Kindestheil, und an ihrer Stelle tritt nun ber. nicht 
fern gelegene Kopf in den Bedeneingang, oder es ging, die eine 
Hüfte voran und diefe weicht dem Steige aus, der nun ihre 
Stelle im Muttermunde einnimmt., Weil der Kindeskoͤrper hierbei 
nur einen Heinen Theil eined Kreifes, befchreibt, fo, kann man es 
wohl in diefer Beziehung eine nit vollfommene, eine par 
tiale Wendung nennen. — Bereits oben haben wir erwähnt, 
daß Schmitt die partiale Wendung lieber Gorrection der Lage 
habe nennen und den Namen Wendung ihr habe ganz nehmen 
wollen; doch ſchon früher hat ihn Hayn, dem wir aus oben 
($. 33.) genannten Gründen gem und’ volfommen ” beiftimmen, 
deswegen nicht nur getadelt, -fondern auch widerlegt; " 

b) totale, ganze Wendung, wenn dad eine Ende der 
Laͤngenachſe ded Kindes mehr oder weniger entfernt vom .Mutter: 
munde liegt und dann, indem es fich. allmälig zur Geburt tichtig 
ftellt, faft einen ganzen Kreis befchreibt, d..h. wenn an bie. Stelle 
der einen vorliegenden und allmählig bis in den Muttergrund zus 
rücdweichenden Schulter oder des Kopfes, der Steiß ober die Füße 
in dad Becken herabgetrieben werben, fo, daß demnach der ganze 
Kindeökörper, mit dem einen Endpunkte im Auffteigen, mit dem 
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andern im. Abfteigen, faſt einen völligerr Kreis befchreibt, und beide 
Endpunkte von ihm eine der frühern entgegengefeste Lage anneh: 
men. So oft diefe totale Wendung flatt findet, wird der Steiß 
oder aud wohl die Füße, niemald aber der Kopf in den Mutter 
mund hinabgedruͤckt. 


Obgleich diefe Unterfcheidung auf minder verſchiedenartigen 
Erfcheinungen, naͤmlich nur auf der größern oder geringern Dre: 
bung des Kindes beruht, fo glauben wir dennoch aus dem Grunde 
fie unter allen bisher erwähnten für die werthvollſte halten zu 
müffen, weil beide Wenbungsarten auf ganz verfchiedenartigen 
Urfachen beruhen und eben fo baraus entfpringen; denn bie par: 
tiale Wendung wird bedingt durch die Wiederherflellung der Ge 
fundheit des Uterus umd die Verbefferung und Regulirung der 
Wehenthätigfeit, die totale aber durch einen mehr und mehr ge: 
fleigerten, und bis auf einen gewiffen Gipfel erhobenen Franfhaf: 
ten Zuftand des Uterus und feiner Kraftäußerung. Wir werben 
deshalb, ſobald wir noch genauer auf die Betrachtung unferes 
Gegenftandes eingehen, diefen Unterfchied wieder hervorheben. 


9. 64. 


4 Nah Maaßgabe der Grundurfache, der foge: 
nannten Causa therapeutica, läßt fich endlich ebenfalls ein 
doppelter Unterfchied feftfegen. 


Der vorzüglichfte Eintheilungsgrund für. die Naturwendungen 
beruht auf der Verfchiedenheit der Urfache der durch fehiefe Lage 
bed Kindes gegebenen Dyftocie, infofern dieſe nämlich befeitigt 


werden kann ober nicht; je nach diefer Verfchiedenheit kehrt ent 


weber bie richtige Lage des Kindes, bie der fchiefen voranging, 
wiederum zurüd, oder es wird eine andere neue Lage des Kindes, 
welche die Geburt auf gewöhnliche Weife möglich macht, der vor: 
angegangenen fubftituirt, fo, daß nach vollzogener Naturwendung 
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a) entweber.die frühere, alfo primäre richtige 
Lage des Kindes wieder hergeftellt wird, 

b) oder — wenn Erftered der Natur unmöglich 
ift, eine neue, alfo fecundäre rihtige Lage, die dem’ 
Bollenden der Geburt niht minder entfpridt, be 
‚wirkt wird und deutlich unterfchieben werden Fann. 

Da die erfiere Wendungsart, in Beziehung ‚auf die Lage 
des Kindes, die Geburt in den früheren Zuftand wieder zuruͤck⸗ 
führt, Iegtere aber den Zuftand berfelben, ohne den früheren zu= 
ruͤckzufuͤhren, nur bis zur Möglichkeit der Beendigung verbeffert, 
fo dinfte man jene mit dem Namen der Erneuerung: der 
Geburtöverhältniffe ‚(instauratio s. redintegratio partus), 
diefe aber mit dem der, VBerbefferung der Geburtsner: 
bältniffe (correctio partus) belegen Eönnen; man fieht auch 
hierbei, ein, daß. die erfiere Wendungsart mit der partialen 
Naturwendung, wie wir fie fpäterhin immer nennen, :und 
die Iehtere mit der totalen Naturwendung zufammenfällt, 
und daß beide fich gegenfeitig. zugleich umfafjen. 


1. Ueber die partiale Naturwendung. 
(Versio. naturalis partialis.) 
§. 65. 

Bei allen hierher gehörigen Naturwendungen wird bie ur 
fprüngliche, primäre, ‘richtige Lage des Kindes wiederhergefiellt, 
es mag nun das obere oder das untere ‚Ende ber Längenachfe 
des Kindes, d. h. Kopf oder Steiß, der: vorangehende Theil ge: 
wefen fein. — Nach. einer gewiffen Hauptregel der Geburt geht 
ber Kopf ded Kindes, der gewöhnlich ſchon vom Anfange ber 
Schwangerfchaft an nah dem Muttermunde. zu liegt, voran, 
doch biöweilen und - hauptfächli, ia beinahe regelmäßig beim 
zweiten Zwillingskinde, thut dies der Steiß. Daß dies fo fei, iſt 
allgemein bekannt, wenn auch die Bedeutung und Urfache da⸗ 

| | 19 * 
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von bis jest Niemambi erkannt hat, ‘Doch eine genauere Be: 
leuchtung dieſes Gegenftandes gehört; nicht nur nicht hierher, noch 
auch geftatten fie die Schranken dieſer Abhandlung. Es genüge 
die: Bemerkung, Daß die Laͤngenachſe des Kindes mit der des 
Uterus und des kleinen Beckens zuſammentreffen muͤſſe, wenn 
die Geburt regelmäßig; und vollendet werben ſoll. Sobald aber 
-irgend eine. Abnormität im Uterus oder deſſen Thätigkeit ſtatt 
findet , und auf das. obere .oder:untere Ende der Längenachfe des 
Kindes, oder auf beide ‚Enden zugleich feine Kraft ausübt, fo 
wird eben hierbei . der von der Gewalt. getroffene Theil nach ber 
Seite hin bewegt, die.Lage.. des Kindes in eine fchiefe verwan- 
delt, und der bisher: auf dem Muttermunde liegende Kopf oder 
Steiß in deffen Nähe, irgend: wohin verſchoben. Allein dieſe Ab: 
meichung des Kindeskoͤrpers von der Längenachfe kann hierbei 
nur. bi zu einem gewiſſen Grade bin und nicht darüber hinaus 
fiatt finden, aus doppeltem Grunde, einmal, weil die Breite des 
Uterus,‘ welche weit sgeringer: ift als die Länge deſſelben, und von 
der Lange des Kindes uͤbertroffen wird , es verhindert, daß diefes 
fih in volfommne Querlage ftellt, dann zweiten, weil, wenn 
3 B. die Schulter in das kleine Beden’ und’ den Muttermund 
herabgetreten ift, dieſe dann gleihfam wie'ein Hafen dafelbft feft: 
ftedt, und der größeren Umdrehung des Körpers widerfteht. — 
Es ift offenbar, daß;.fo.länge die Urfache der Schieflage dauert, 
auch. diefe felbft abhalten: werde, und: daß, fobald jene gewichen 
iſt und die Naturhülfe die Folgen ausgleicht, auch‘ die Schieflage 
verfchwinden und..fie ausgleichen. werde, ' Dies ift der Grund, 
auf welchen die eine Gattung: der. Naturwendung beruht. 

Unter allen Urſachen der. Schieflage, Die. wir weiter unten 
im der Xetiologie weitläuftiger. erwähnen: werden, find und vor: 


zugsweife zwei bekannt geworden, bie von der Art find, daß 
fie durch die Heilkraft der Natur gehoben werden koͤnnen; doch 
wir räumen gern ein, daß es außer dieſen vielleicht noch mehrer 
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andere giebt, bie uns leider bisher nur entgangen find. Dieſe 
beiden Urfachen, welche ‚Dyftocieen begründen, find Schieflage 
und Schiefheit der Gebärmutter, nach deren Ausglei— 
hung und Heilung nothwendig auch die fehlerhafte Lage: des 
Kindes in die richtige umgewandelt werben muß. Hiernach .un= 
terſcheiden wir aud eine partiale Naturwendung aus 
verbefferter S hieflage, (versio naturalis partialis 'e 
situ uteri justo redintegrato) und. eine. partiale Näturs 
wendung aus verbefferter Schiefheit der: Gebärz. 
mutter (versio nat. part. ex habitu utert justo redintegrato). : 


a. Partiale Naturwendung aus verbefferter, Schief⸗ 
lage der Gebärmutter. 
9. 66. 

Schieflage der Gebärmutter nennen: wir: denjenigen Zuſtand 
derfelben, wenn ihre Achfe von der der obern Bedenapertur und 
zugleich auch von der des ganzen Körpers abgewichen ift, was nun 
entweder nach porn, oder nach hinten, oder nach irgend: einer 
der beiden Seiten hin ftatt haben kann. Wenn die Abweichung 
des Uterus nach der Seite fo bedeutend. ift; daß das Kind, deſſen 
Richtung und Lage vom Uterus beftimmt. wird, nachzufolgen ges 
nöthigt ift, dann. weicht der Kopf, der; auf dem Muttermunde 
lag, und der Steiß, der fich im Gebärmuttergrunde befand, und 
ebenfo auch wenn. die Kindestheile in der umgekehrten Stellung 
waren, nothwendig auf eben diefelbe Weife ab, und das Kind 
geräth in eben diefelbe Schieflage, fo lange, bis die Lage des 
Uterus aus irgend einer Urfache wiederum zur Norm zuruͤckge⸗ 
führt wird. Diefe gegenfeitigen Beziehungen, welche zwiſchen 
Kind und Gebärmutter nothwendig flatt finden, hat unter allen 
Aerzten zuerft und am genauften Wigand erkannt, .und darauf 
feine eigenthümliche Wendungsart, durch; die „Seitenlage, begrün: 
det, die ihm Hochachtung wie den Dank der Geburtshelfer für 
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alle Zeiten gefichert hat. ‚Oder follte ed wohl noch irgend einen || 
der Geburtöhülfe fich widmenden Arzt geben, der nicht fhon oft | 
die Wahrheit jenes Grumdfaged und die VortrefflichFeit dieſes 
Verfahrens als unumftößlich und erprobt praftifch durch eigene 
Erfahrung erfannt haben follte oder fie wohl gar laͤugnen koͤnnte? 

Es giebt zwar Einige, umter andem Hayn, welche biefe 
von der Naturhuͤlfe bewirkte, doch mehr auf einer phyſiſchen Urs 
fache beruhende Lageveränderung nicht Wendung nennen wollen, 
und als letztere fie ganz laͤugnen, allein nach, unferer Meinung 
gefchieht bied mit Unrecht. Denn, fo fragen wir, was wollen 
wir Anders mit dem Namen Wendung bezeichnen, als eine eigen: 
thuͤmliche und beftimmte Veränderung der Kindeslage? Und liegt 
in Bezug auf die Sache felbft etwas daran, ob dies ober 
jenes Urfache der Wendung fei, ob fie durch die Kunft oder bie 
Natur, ob fie vor ober nach dem Abgange der Wäffer vollzogen 
worden ſei? — Nur die Vollendung des Proceffes und die Er: 
reihung des Reſultates verdienen jene Benennung, nicht bie 
verfchiedenen, dabei thätigen Urfachen. Wir glauben daher, daß 
alle, welche eine andere Anficht in der Betrachtung und Beur: 
theilung bderfelben obwalten laſſen, allem Sprachgebrauch und 
aller herkömmlichen Sitte zuwider handeln, und die Natur diefer 
Angelegenheit mehr verbunfeln ald aufhelen. Doch in Bezug 
hierauf haben wir fchon oben ($. 34.) weitläufiger und aus 
gefprochen. 


$. 67. 

Se nachdem der Kopf oder ber Steiß von Anfang an der 
vorangehende Kindestheil war, und als ſolcher der Schieflage des 
Uterus nachgebend, mit nach der Seite hin auswich, eben ſo 
wird auch, wenn Beider Lage, des Kindes wie der Gebaͤrmutter, 
zur Norm zuruͤckkehrt, der Kopf oder der Steiß wiederum mit: 
ten in die obere Bedenapertur eintreten, und, ift dies gefcheben, 
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die partiale Naturwendung vollendet fein. Daß hierbei die Wen: 
dungsart auf den Kopf der Zahl und Freqnenz nach bei weiten 
die auf den Steiß übertreffen werde, verfteht fich von ſelbſt, 
weil Geburten mit vorliegendem Kopfe uͤberhaupt weit haͤufiger 
und gewoͤhnlicher ſind als Geburten mit vorliegendem Steiß. 
Daraus iſt auch leicht erklaͤrlich, warum bisher noch kein reines 
Beiſpiel einer partialen Wendung auf den Steiß von den Schrift⸗ 
ſtellern uns mitgetheilt worden iſt, obgleich nicht gelaͤugnet wer: 
den darf, daß einige Beobachtungen derſelben uns darthun, daß 
die eine oder die andere urſpruͤngliche Huͤftlage durch die Natur 
und zwar durch die fuͤr dieſe Wendungsart angegebene Urſache 
oͤfter in die Steißlage umgewandelt worden ſei. — Endlich bleibt 
uns noch zu bemerken uͤbrig, daß die partiale Wendung, von der 
wir uͤberhaupt hier ſprechen, ſowohl vor als nach dem Abgange 
der Fruchtwaͤſſer ſich ereignen koͤnne. 

Nach unſerer Anſicht ſind zu dieſer Art der Naturwendung 
zu zählen die Geburtögefchichten, welche wir Wiedemann ($. 19;), 
Schmitt ($. 31. 1 und 2), Primus. (G. 43), Stoltz 
($. 47.) und Richter ($. 50. 1.) verdanken. Bei allen dieſen 
Beobachtungen war die Lage des Kindes von der Art, daß der 
Kopf defjelben nicht fern vom Muttermunde und immer auf ber 
Linea innominata des Bedend entweder nach vorn oder nach 
der Seite hin, d. h. entweder auf dem horizontalen Afte des 
Schaambeined oder auf det innern Fläche ded Darmbeines mehr “ 
nach unten gelegen durch bie innere Unterfuchung entdeckt wurde, 
Es gefchieht izwar auch bisweilen, daß der eine Arm oder ein 
Theil des Nabelftranges neben dem Kopfe in den Muttermund 
herabfällt, aber dann entiteht, nachdem felbft hier diefe Art der 
. Naturwendung volltommen erfolgt ift, für das Kind’ nicht allein 
Lebensgefahr durch die Unterdrüdung des Blutkreislaufes (Vgl. 
die von Stolg gegebene und $. 47. erwähnte Beobachtung), 
fondern auch, wenn der Arm in die Gebärmutter nicht zurtid: 
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geht, für die Vollendung der Geburt eine: bedeutende Schwierig, 
keit (Bol. $$. 43. und 50. 1., Primus und Ride). — , | 

Faft immer erfolgt das Herabgleiten ded Kopfes nad) dem | 
Muttermunde und damit die Wendung auf den Kopf unerwartet 
und fehr fchnell, ohne daß fich die Gontractionen des Uterus da- 
bei deutlich dußern, noch auch vermehrt oder fonft verändert find. 
Diefe Wendungsart wird von ber Natur jedenfalls glüdlich und 
leicht vollendet, weshalb. auch, fobald fie vollzogen ift, in der 
Negel ein lebendes Kind geboren wird. 

Wir haben bis jegt Gelegenheit gehabt, die Naturwendung 
aus verbefjerter Schieflage der Gebärmutter ſowohl bei der Ge 
burt reifer, ald auch unreifer Kinder, fo wie bei der von Zwil: 
lingen beobachten zu koͤnnen. — 

In Beziehung auf die fchiefe Lage des Kindes bemerken wir, 
daß Feine vorzugsweife den Eintritt der Naturwerdung zu beguͤn⸗ 
fligen fcheint, da die Erfahrung gezeigt hat, daß, ob auch die 
Vorderfläche des Kindesförperd nach vorn oder nach hinten ge: 
wandt war, und ob auch der Kopf auf dem Schaambeine oder 
dem Darmbeine lag, die Wendung dennoch auf gleiche leichte 
Weife, d. h. aus jeder Art der Schulterlage erfolgte. 


b. Partiale Naturwendung aus verbefferter Scief: 
heit der Gebärmutter. 


§. 68. 

Das Weſen des Habitus beruht, wie auch die Geburts: 
helfer annehmen, auf dem Verhältniß, in welchem die einzelnen 
Theile eined Körperd ober eines Drganed zu einander ſtehen. 
. Der Habitus der Gebärmutter iſt der richtige, wenn beide ſeit⸗ 
lichen Hälften fi in jeder Beziehung gleich und Ahnlich find, 
wenn die Mitte ded Grundes der Mitte des Muttermundes ge: 
rade quer gegenüber ſteht, kurz wenn die Form ihres ganzen 
Umfanges der natürlichen gewöhnlichen entfpricht. Diefe Unver: 
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legtheit und Gleichmäßigfeit der Geftalt bleibt während. einer ge 
funden Geburt diefelbe, denn die Thaͤtigkeit der Gontractionen 
des Uterus, wie und wo fie immer entftehen mag, entfpricht fich 
gegenfeitig, d. h. die Zuſammenziehung des Grundes fteht im 
gleichem Verhältniß zur. Erweiterung bed Muttermundes, und fo 
die feitlichen Gontractionen unter fi. Wenn jedoch im Uterus 
dad Gegentheil hiervon irgendwo eintritt, dann ift Schiefheit defz 
felben gegeben, doch man berüdfichtige wohl, daß Feinesweges 
ber ganzeUmfang der Gebärmutter, fondern nur einzelne. Par⸗ 
thieen und Stellen‘ derfelben, vorzugsweiſe die fich. gegenüberfte- 
henden, von diefem fehlerhaften und Franfhaften Zuftande ergrif: 
fen werden. Obgleich der Uterus bei feiner Ausdehnung in den 
früheren Monaten der Schwangerfchaft ſchon biöweilen in biefer 
Art von der Norm abweicht, fo gefchieht ed dennoch meiftentheild 
faft nur im legten Schwangerfchaftsmonate, wenn er ſich zurüd. 
zubilden und fchon zufammenzuziehen beginnt, daß Schiefheit def- 
felben fich ausbildet. Außerdem muß man wohl unterfcheiden, 
daß dieſes Uebel entweder organifch iſt, wenn die Structur 
und Entwidelung eines Theiles defjelben mehr oder minder regel 
mäßig und volfommen ausgebildet gefunden wird, oder dyna— 
mifch, wenn die Schiefheit veffelben an irgend einer Gtelle 
durch ſtarke ungeordnete und unregelmäßige Contractionen erzeugt 
wird, welche insgemein den Namen Krämpfe tragen und aus 
fehr vielen und verfchiedenartigen Urfachen entfpringen. 

Wenn diefe abnormen Gontractionen des Uterus, ald der 
gewöhnlichere Fall, an den Stellen entftehen, entweder ‚wo das 
eine, oder wo beide Enden des Kindeskoͤrpers der Negel nad). 
liegen, und wenn die Zufammenziehung des Grundes die Fähigs 
Feit des Muttermundes fich in einem gleichen Verhältniß zu eroͤff⸗ 
nen und zu erweitern überfehreitet, dann ‚giebt nothwendigerweife 
der Kopf des Kindes dem Andrange nach und wird an eine ans 
dere Stelle der Gebarmutterhöhle, die ‚noch frei von dem Fehler 
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und unverlegt ift, fortgetriefen. Däher kommt es, daß der vor: 
ber auf dem Muttermunde liegende Kopf auf irgend ein Darm: 
bein gelagert, und daß der Steiß in die entgegengefeßte Lage 
und vom Grunde weg bewegt wird. Auf diefe Weiſe entfteht 
‚Schieflage des Kindes aus Schiefheit der Gebärmutter. — So 
känge -diefe Störung des Habitus der Gebärmutter anhält, fo 
lange dauert auch die Schieflage des Kindes und verfchwindet nur 
dann erft, wenn jene gehoben if. Denn fobald die Gontractios 
nen des Uterus zur Norm zurüdgefehrt find, fo ziehen fih nun 


fogleich die krankhaft erweiterten Stellen zuſammen, und die zu⸗ 


ſammengezogenen dehnen ſich wiederum regelmaͤßig aus, ſo daß 
das Kind nach Wiederherſtellung des richtigen Habitus der Ge: 
bärmutter in die frühere richtige Lage zuruͤckgebracht wird. Dies 
gefchieht fo, daß entweder der Kopf oder der Steiß, je nachdem 
fie nun früher fehon vorlagen, der vorangehende Theil wird, das 
her durch dieſen Proceß entweder eine Wendung auf den Kopf, 
oder eine Wendung auf den Steiß, immer aber eine partiale 
darauf erfolgen wird. * 

Doch um nicht mißverftanden zu werben, muͤſſen wir beten 
nen, daß wir feinesweges behaupten, es refultire aus jeder Schief- 
heit der Gebärmutter auch eine fehiefe Lage des Kindes, fondern 
wir glauben vielmehr davon überzeugt zu fein, daß dies dann 
gefchehen Fönne, wenn der Grund, oder dad untere Segment, 
oder beide Stellen des Uterus in obiger Art krankhaft afficirt 
find und bdergeftalt gewaltfam auf das Kind einwirken, daß es 
nach der einen gefunden und freien Seite hin bewegt und abge: 
leitet werden Fann. Eben fo entfteht auch nicht aus jeder Schief⸗ 
heit der Gebärmutter, wie wir fie eben betrachteten, eine Naturs 
wendung; benn die befondere Natur der erftern, fo wie ihre ver: 
fehiedenen Urfachen, ob fie von der Natur befeitigt werden fön: 
nen und ob fie in der Zhat zeitig genug befeitigt werben, beftim: 
men es, ob Wendung erfolgen wird und kann, ober nicht. 
Jedoch wir. fommen fpäter hierauf zuruͤck. 
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Diefe Wendungsart erfolgt bald vor, bald nach dem Ab— 
fiuffe der Fruchtwaͤſſer, am häufigften aber in dem Zeitmoment, 
wo die Eihäute zerreißen; daß uͤbrigens diefe Art unter allen 
Natırwendungen bei weitem am häufigften beobachtet werde, da: 
rin ſtimmen alle Geburtöhelfer überein. 

Biöher find nur Beiſpiele von Geburten, die hierher gehö- 
ren, beobachtet und und mitgetheilt worden, wobei die Wendung 
auf den Kopf, nicht aber auf den Steiß aus verbefferter Schiefs 
heit des Uterus erfolgte, wofür biefelben Gründe gelten, bie 
ſchon oben ($. 67. am Anfange) angeführt wurden. 


$. 69. 

Bisweilen ereignet e8 fich auch, daß bei diefer Schieflage 
des Kindes ein Arm durch die Scheide vorfält und nicht beim 
Erfolgen der Naturwendung volllommen zurüdgeführt wird, fons 
bern nur ein wenig, während ber Kindeskoͤrper fich gerade ftellt, 
zurücdweicht, fo daß wir Kopf und Arm als zugleich voranges 
hende Xheile beobachten; die von Sacombe ($. 16.) und 
Henfchel ($. 22. 1.) erzählten Geburtöfälle thun dies ausfuͤhr⸗ 
licher dar. Nichts deflo weniger gluͤckt es auch wohl, daß der 
Arm fich völlig zurüdzieht, oder doch nur ein fehr einer Theil“ 
von ihm, vielleicht die Hand nur noch zugleich vorliegen. bleibt, 
wie aus ben Geburten, die Löffler ($. 14), Buſch d. 9. 
($. 36. 1.) und Münfter ($. 39.) befchrieben haben, zu erfes 
ben ift. Wie der Arm, fo kann auch ein Theil des Nabelftran- 
ges vorfallen, wodurch, wenn er gebrüdt und der Blutumlauf 
unterbrochen wird, für das Kind Todesgefahr entſteht. Endlich 
haben die Aerzte noch beobachtet, daß, wenn auch ein Fuß bald 
von den heftigen Gontractionen des Uterus in die Scheide hinab- 
gedruckt, bald abfichtlich in diefelbe hinabgezogen worden war, 
diefer dennoch, fobald die Naturwendung fich ereignete, wiederum 
in die Gebärmutterhöhle hinauf zuruͤckkwich. Diefen Verlauf zeig: 


’ 
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ten die, von’ Fider ($. 11.), von Löffler‘ ($. 14.), von 
Henſchel ($. 22. 1.) und von Münfter ($. 39.) berichte; 
ten Falle. 

Obgleich Feine unter den Schulterlagen dieſe Wenbungsart 
vorzugöweife zu begünftigen fcheint, fo ift doch zu. bemerken, daß 
faft alle hierher gehörigen Fälle diejenige Kindeslage darboten, 
wobei der Rüden deſſelben nach vorn gelegen war; ber Kopf 
muß nothwerdig immer itgerbwo auf der Linea. innominata in 
der Nähe des Muttermundes fich befinden. 


§. 70, 

Noch bleibt und über Ietere Art der partialen Naturwen- 
dung folgendes im Allgemeinen zu erinnern übrig, Soll diefe 
Wendung nad) dem Abgange der Fruchtwäfler flatt finden, dann 
gefchieht dies nur mit großer Schwierigkeit, weil ber Uterus in 
diefer Zeit mehr gereizt werden muß und von folchen Gontractio= 
nen ergriffen wird, daß er. vielmehr dem ganzen Kindeskörper, 
vorzüglich wenn — wie Ficker ($. 11.) und Münfter ($. 39.) 
beobachtet haben — berfelbe bereits in Faͤulniß übergeht, zuſam⸗ 
menballt und auöftößt. Wir bürfen ferner nicht verfchweigen, 
daß in diefer Zeit faft immer fchon die Form des Uterus noch 
bedeutender fehlerhaft ift und mehr und mehr noch abweicht, daß 
feine Gontractionen volfommen anomal und falſch find, ja bis— 
weilen gar Feine gefunden werden, und daß endlich bisweilen 
nun auch bei der Kreißenden große Unruhe, Zeichen von Fieber, 
allgemeiner Erethismus und Schmerzen, bedingt durch die Ent: 
zundung ‚eines Organes Hinzutreten. Der Verlauf der Geburt 
erfordert immer einen größeren Zeitraum und erftredt ſich, indem 
er vom Beginn der Geburt an ſchon regelwidrig  erfcheint, meift 
auf drei und mehrere Tage. Bei allen Dyftocieen diefer Art 
find wegen des krankhaften Zuſtandes des Uterus wie des Übri- 
gen ganzen Körpers verfchiedene Heilmittel in Gebrauch zu zie- 
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ben, 3. B. Aderläffe, Opium, Hyoschamus, Nitrum u. v. U, 
nach deren Anwenduhg, indem entweder eine längere oder “Fürs 
zere. Zeit verflreicht oder fogar etwas Ruhe und Schlaf’ erfolgt, 
die Kreißende genefet und dann immer eine veränderte und rich- 
tige Thätigfeit des Uterus darbietetz hierauf ſtellt fich der Kopf 
des Kindes, der bisher in irgend einer "Seite wo lag, allmalig 
auf der oberen Beckenoͤffnung Ri und die Geburt wird ſehr 
fchnell nun vollendet. — 

Es ift allgemein "bekannt und leicht erklaͤrbar, daß die auf 
diefe Weiſe gebornen Kinder öfter fchon todt zur Wilt Fommen, 
theild weil der heftig zufammengezogene Uterus auf den Findlichen 
Körper- einen gewaltfamen Drud. ausübt, theil$ weil der Nabels 
ſtrang bisweilen vorfällt und gedrüdt wird. Außerdem gefehieht 
es wohl auch, Daß: bereitd abgeftorbene und von Faulniß ergrif 
fene Kinder ſelbſt den Uterus reizen und ihn zu krankhafter Thäs 
tigkeit erweden, wodurch ſchon vom Beginn der Geburt an die 
Wehenthaͤtigkeit fehlerhaft. und ganz regelwidrig erfcheint. — 

Faft alle auf diefe Weiſe auf den Kopf gewendete Kinder 
hatten, wie die Erfahrung gezeigt hat, die völlige Reife erlangt, 
was fich daraus erklären laſſen dinfte, daß eben fehon eine grö- 
ßere Feftigkeit des kindlichen Körpers erforderlich ift, um dieſe 
Wendungsart der Natur möglich zu machen. Denn ein unreifes 
Kind, das vom gewaltſam contrahirten: Uterus zufammengepreßt 
wird und in fich noch Feine Widerſtandskraft befikt, muß viel- 
mehr in Form einer Kugel zufammengebeugt und zufammenges 
drüdt werden, und der Proceß dabei ald Geburt mit —— 
tem Kindeskoͤrper verlaufen. — 

Tritt Schiefheit der Gebaͤrmutter zur vorausgegangenen 
Schieflage derſelben hinzu, dann find- diefelben Heilmittel zwar, 
die. eben genannt wurden, in Gebrauch zu ziehen, nichts deſto 
weniger kann, wenn bie dynamifche Krankheit durch fie aufgeho: 
ben ift, nur auf mechaniſchem Wege, naͤmlich durch eine zwed: 
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mäßige Seitenlage der Kreißenben, die richtige Lage des Uterus 
wieder hergeftellt werben. Diefer Umftand muß bei der Behand: 
tung ber beiden Arten der partialen Naturwendung beſtaͤndig 
und genau berüdfichtigt werden. 





2. Ueber die totale Naturwendung. 
 _(Versio naturalis totalis.) 
g. 71. 

Den Begriff. der totalen Naturwendung haben wir ſchon 
oben ($. 63. und 64.) genauer angegeben und ausdrüdlich hin- 
zugefügt, daß fie nur auf den Steiß erfolge, entweder mit an 
den Rumpf angezogenen ober mit vorgefallenen Füßen, und daß 
fie aus dem Grunde fich ereigne, weil die Schieflage des Kindes 
durch die Hülfe der Natur in die frühere richtige nicht mehr zu: 
rüdgeführt werben koͤnne. Der Verlauf diefer Wendung bietet 
folgende Erfcheinungen dar: der Steiß ded Kindes, der zu An- 
fange im Muttergrunde lag, rüuͤckt allmälig. abwärts nad dem 
Muttermunde hin und drängt den vorliegenden Theil, der ent: 
weder der Kopf oder die Schulter ober der vorgefallene Arm 
war, nach der Seite; letzterer fteigt num im Ausweichen auf 
einem dem herabtretenden Steig entgegengefeßten Wege nach oben 
in den Gebärmuttergrund, worauf, nachdem e3 vollfommen ge 
fehehen ift, die Geburt von einem jeglichen Hindernifje frei, einen 
ſchnellen Verlauf nimmt. 

Eine genauere Unterfuhung biefer Naturwendungen hat uns 
gezeigt, daß fie nur unter der Bebingung moͤglich find, daß die 
Widerſtandskraft des Eindlichen Körpers geringer fei, als bie 
Gontractionskraft ded Gebärmuttergrundes, welche auf ben hier: 
felbft liegenden Steiß drüdt und fo dad Kind auf der einen 
Seite abwärts bewegt,- und ald der fir den abwärtd gelegenen 
Kindestheil (Kopf und Schulter) vom untern Gebärmutterfegmente 
und dem Becken entfpringende Wiberftand. — 
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Diefe Wendungsart kann bei richtiger Lage reifer Fruͤchte 
Faum vorfommen, denn bier widerfteht der, findliche Körper der 
geftalt, daß er den Contractionen des Gebärmuttergrundes und 
der Eröffnungsfähigkeit des Muttermundes gleich kommt und fie 
erträgt. Je mehr nämlich der Gebärmuttergrund ein folches Kind 
abwärts drüdt, um fo mehr wird die Deffnung des Muttermun- 
des durch dafielbe erweitert, und ift dies gefchehen und die Vagina 
frei, dann wird das Kind, dem Kampfe gleihfam entronnen, zu 
- Zage gefördert, oder afch wohl, wenn der Muttermund fi wis 
derfegt und fich nicht eröffnet; irgend wie nach der Seite verſchoben 
oder zufammengebeugt, Feineswegs aber gewendet. Darum ift, 
um veife Kinder mittelft ber totalen Naturwendung auszufchließen, 
vorzugsweiſe erforderlich eine eigenthuͤmliche fehlerhafte Lage, nam: 
lich Schieflage deffelben, aus welcher Urfache immerhin fie ent 
ftanden fein mag, und wobei, wie die Erfahrung dargethan hat, 
die Schulter vorliegt, der Kopf aber feitlich an. irgend einer Stelle 
der Linea innominata des Bedens ſich befindet. : Ift der Kins 
desſtand ein folcher, und kann die Urfache diefer fehlerhaften Lage 
nicht befeitigt werden, fo wirft die von den Zufammenziehungen 
des Gebärmuttergrunded ausgehende Kraft zuerft auf den Steiß 
und von diefem übergehend auf Rumpf und Kopf, welcher Iegtere 
vorzüglich ſtark gegen die an Unnachgiebigkeit den Kindeskoͤrper 
weit übertreffenden Beckenknochen angebrüdt und da feftgehalten 
wird. - Außerdem ereignet es ſich wohl auch, daß die Schulter, als 
jegt vorliegend, in das kleine Beden immer mehr und mehr hin: 
- abgedrlct wird, und zwar um fo eher, je beweglicher fie ja eben 
mit den Übrigen Körpertheilen verbunden und je früher die Eröff: 
nung bes Muttermundes und die Wegfamkeit des Bedend einge: 
. treten ift, worauf alsdann unzweifelhaft nicht Naturwendung, 
fondern vielmehr eine Geburt mit verdoppeltem Kindeskoͤrper er: 
folgen wird. Doc abgefehen hiervon, fo wird, wenn die Con⸗ 
tractionen des Uterus thätig find und die Bedenknochen Wider: 


304 


ftanb-Teiften, alle Kraft, die von diefen entgegengeſetzten Seiten 
ausgeht, auf. den Numpf des Kindes ausgeuͤbt und dort gefammelt, 
der nun von . beiden Seiten zufammengebrüdt . halbfreisförmig ge: 
bogen wird. Indem die Geburt nun weiter. vorfchreitet und die 
Wehen immer mehr und mehr wieberfehren und das Kind aus: 
zutreiben fuchen, verkleinert fi die Gebärmutterhöhle mehr. und 
mehr,-fo, daß nun der Eindliche Körper nach Art eines halbkreis⸗ 
förnigen Bogens gekruͤmmt wird, deſſen Concavität nach oben, 
deſſen Gonverität aber nach unten gerichtet. iſt; fo nähert fich der 
Steiß mehr und. mehr dem unteren Segment des Uterus, und ift 
dies gefchehen, fo Fönnte man, abgefehen von der Krümmung, und 
nur die. beiden gegenüberliegenden Punkte im Auge habend , die 
Lage ded Kindes eine quere nennen. Doch von nun an ändern 
fich die Erfcheinungen ganz. 

Denn fo lange das Gefchäft der Naturwendung noch nicht 
vorgefchritten ift, wirken die Gontractionen des Gebärmutter: 
grundes. auf den eben noch höher gelegenen Steiß und von dies 
ſem auf den übrigen noch nicht gebogenen Kindeöförper und endlich 
auf die ganz nach abwärts gelegenen Theile, den Kopf und bie 
Schulter, und drüden fie abwärts gegen. die Bedenknochen feft. 
Sobald. ‚jedoch der vorhin befchriebene Zuftanb eingetreten und 
der Steig fo weit nach. unten bewegt ift, ‚daß das Kind bogen: 
förmig liegt, „und Steiß und Kopf in einer Ebene fich befinden, 
dann bewegen ‚jene fortdauernden vom Steiß aus auf Kopf und 
Schulter. wirkenden ‚Contractionsthätigkeiten, beider halbkreisfoͤr⸗ 
migen Krümmung des Körpers, genannte Anfangs vorliegenden 
Kindestheile nach aufwärts, erheben fie und. fehieben fie bis in 
den Muttergrund fort; dieſen Wendungsproceß unterftügt außer 
dem noch die eigenthuͤmliche lafticität des Findlichen Körpers. 
Iſt dies Alles nun gefchehen, fo findet man .einerfeits nicht allein 
den früher vorgelegenen Kopf nebft der Schulter, fondern auch 
den Arm, ſelbſt wenn er auch ganz vorgefallen war, zuruͤckgezogen 
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und oben im Gebärmuttergrunde ruhend, andrerſeits aber den 
Steig auf dem Gebärmuttermunde gelagert, fo, daß von jetzt an 
das Gefchäft der Naturwendung ald beendet zu betrachten: iſt. 


$. 72, 


Vebrigensd muß in Beziehung auf den Verlauf diefer. Wen⸗ 
dung noch hinzugefügt werden, daß dad obere Ende des Kindes 
in der entgegengefegten Seite des Uterus hinauffteige, ald wo das 
untere, nämlich der Steig, vorher herabgetreten war, und daß 
erftereö bereit feinen Pla& verlaffen haben müfje, bevor letzteres 
den Muttermund erreichen und bie obere Bedenöffnung ausfüllen 
Eönne. Diefe Naturwendung. erfolgt meiftens fo, daß die eine 
Seite des Kindes vorliegt, die andere aber nach dem Gebärmutter: 
grunde hingerichtet und etwas gebogen iſt; hiervon uͤberzeugte 
auch und ein Fall, in welchem ein Kind, das wahrend der Geburt 
noch lebte, unter den allerheftigften Gontractionen des Uterus ges 
wenbet wurbe; e3 zeigte bafjelbe an ber Seite, die an den unteren 
MWandungen des Uterus und des Beckens angelegen hatte, bedeus 
tende Sugillationen. Die Geburt war folgende: 

Eine 29 Jahr alte, zart gebaute, doch mit einem regelmäßi- 
gen Beden verfehene Frau, welche bereits dreimal geboren hatte, 
befand fich am richtigen Ende ihrer vierten Schwangerfchaft, als 
regelmäßige Wehen fich zu zeigen begannen, Am Aten Januar 
1830, wo wir zu Hllfe gerufen wurden, fanden wir Schieflage 
des Uterus mit Schieflage des Kindes, bei welcher der Kopf in 
der linken Mutterfeite, der Rüden nad) vom, der Steiß nad) 
rechts und oben, und die rechte Schulter in- der Beckenachſe lag. 
Wir befchloffen deshalb fogleich die Wendung des Kindes auf den - 
Kopf zu machen, was und auch, indem wir die Hand einführten 
und die Schulter vorher entfernten, vollfommen gelang. Außer: 
dem empfahlen wir der Kreißenden die linfe Seitenlage, und 
reichten 'ihr wegen der ungleichmäßigen, zulegt aber ganz ver- 
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ſchwindenden Gontractionen des Uterud Opium und Secale cor- ' 
antun. Nachdem num das Geburtögefchäft fo eingeleitet war, 


daß. es, indem die Wehenthätigkeit ganz normal zu erwachen be ' 


gann, regelmäßig verlaufen Eonnte, fo glaubte man jegt, bie 
Kreißende ohne Nachtheil verlaffen und ber Hebamme allein an: 
vertrauen. zu duͤrfen. Wir fehrten am folgenden Tage früh zur 
Kreißenden zurüd, umd erfuhren, daß die Wehen die Nacht hins 
durch heftig und unausgeſetzt erfchienen feien, und daß die Frau 
nicht im Geringften gefchlafen habe. Bei der jest verrichteten 
geburtöhiuflichen Unterfuhung, fanden wir den Steiß als voran: 
gehenden Theil im Kleinen Beden, und fur; darauf wurde ein 
bereitö todtes, wohlgebildetes Mädchen durch die alleinige Natur: 
huͤlfe zu Tage gefördert; die ganze rechte Körperfeite erfchien ge: 
fhwollen und mit Sugillationen bebedt, wodurch unläugbar, wie 
wir. glauben, bewiefen wurde, daß dad Kind während der Wen 
dung noch gelebt habe, und daß e3 mit diefer Seite vorangehend 
heruntergeruͤckt fei, denn diefe Sugillationen konnten nicht anders 
ald durch die Wendung und den Drud der Bedenfnochen ent: 
ftanden fein. Die Wöchnerin litt zwar an Yuerperalfieber und 
Metritis, genad.aber davon volllommen. 
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Es ift ferner nach unferer Anficht erforderlich, um diefe Wen 
dung möglich zu machen und zu vollziehen, daß dad Becken we: 
der zu weit, noch der Umfang des Kindes zu gering, noch bie 
Eröffnung des Muttermundes volllommen erfolgt fei, endlich daß 
der Fräftig verengerte Uterus fi am meiften an ber Stelle zu: 
fammenziehe, wo der Steiß liegt. Denn find diefe Bedingungen 
nicht und vielmehr das Gegentheil vorhanden, dann entfteht viel: 
mehr eine Geburt mit verdoppeltem Kindesförper. 

Sehr oft fehen wir die totale Wendung bei reifen Früchten 
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lange nady dem Abfluffe der Wäfler — und zwar bei ſolchen 
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Gebärenden, die, ‚nachdem fie kängere Zeit von Geburtsſchmerzen 
vergeblich geplagt find,. am großem Grethismus und Orgasmus 
leiden und bei denen dieſe krankhaften Erſcheinungen durch den fo 
gewöhnlichen Gebrauch von Opium, diefes im Allgemeinen fo 
hohen, und insbefondere für den Uterus fo bedeutenden Reizmit: 
telö, ‚noch obendrein bis auf den höchften Grad gefteigert worden 
find. Ein von Wehen ganz freier Zwifchenraum, man koͤnnte e8 
ein Lucidum intervallum nennen, geht. größtentheils en Nas 
turwendung voraus. 


Bei unreifen Früchten dagegen kann die totale Wendung 
ſchon in einer frühern Zeit und Geburtsperiode bewirkt werben, 
wo die Eihäute entweder ſchon zerriffen oder noch unverlegt find, 
wie die Beobachtungen, welche wir v. Siebold ($. 20.) und 
Bromn ($. 42.) verdanken, deutlich darthun. Diefelbe Wen: 
dungsweife findet man bisweilen bei Zwillingsgeburten, wovon 
und Mende ($. 41.) einen Fall mitgetheilt hat. . 


Nach erfolgter: totaler Wendung ift in der Regel der Steiß 
der vorangehende Theil, was die von Denman ($. 6.), dv. Sie 
bold ($. 20.), Stein ($. 26.), Bor ($..29.), Buſch d. J. 
($. 36. 2.), Mende ($. 41), Brown .($. 42), Wehn ($.44.), 
Dettmann ($.48.) und Maruejouls ($. 54. a.) befchriebenen 
Fälle Elar beweifen, wozu noch der von uns oben (diefes Bandes 
der Annalen Pag. 109.) erwähnte und unter der Auffchrift: Dy- 
stoecia e tumore cystico in pelvi minore erzählte Geburtöver- 
lauf binzuzurechnen if. Doch gehen auch dem Steiße die Füße 
allein voran, wie die BVeifpiele von Bernftein ($. 8.), Row: 
land ($. 15.), Bufh d. A. ($. 18), Rau ($.21.) und einem 
Ungenannten ($. 23.) beftätigen. 


Die Schulter Fann in der oberen Bedenapertur jede Lager 
richtung haben, ohne daß eine eigenthlimliche erforderlich wäre, 
um die Wendung, die wir jest eben betrachten, zu erzeugen. 

20 * 
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EGs ſei und endlich noch vergönnt folgenden von uns vor 


längerer Zeit bereits. ſchon beobachteten. Fall: zu erzählen, daa 
vorzugsweife mit zu denen ‚gehört, die und genau und deutlich ' 


davon belehrt haben, wie die Natur diefe Wendung vollzieht. - - 
Gegen. dad Ende des Februars im Jahr 1823 werden wir zu 
einer jufgen, robuften und fräftigen Frau gerufen, nachdem fie 
bereitö länger ald 24 Stunden im Freißenden Zuftande fich befin: 
det, und bei ihr angefommen erfahren ‚wir, daß vor 12 Stunden 
das Fruchtwafler abgefloffen und. der linke Arm vorgefallen fe. 
Bei der Unterfuchung der Gebärenden fanden wir jest Die Vagina 
trocken, eng und heiß, den Arm des Kindes von gewöhnlichen 
Umfange, doppelt zufammengelegt, gebrochen, und blau ausfehend, 
die Schulter in der oberen Bedenöffnung, den Kopf nach rechts, 
den Rüden an der vorderen Wand de3 Uterus, den Steiß aber 
oben im Grunde gelegen. Es wird daher befchloffen, die Wen: 
dung auf die Füße zu machen, allein wegen der fortdauernden 
heftigen Gontractionen ded Uterus wird dies unmöglid. Doch 
nachdem Blut gelaffen und Antispasmodica angewandt worden 
find, gewahrt man weit Eräftigere Wehen ald früher, und ein 
weit lauteres Wehflagen ‚der Frau. Bedrängt und unentfchloffen, 
welche Hülfe wohl nur noch gebracht werden koͤnne, und aufge 
fordert durch die Bitten der Kreißenden, führen wir unfere Hand 
in die Scheide ein, und gewahren nun zu unferem Erflaunen und 
unferer großen Freude, daß die Schulter des Kindes höher hinauf: 
ruͤckt, der Steig aber nad) ‚dem Beden zu herabgetrudt wird und 
endlich die ganze obere Bedenöffnung ausfüllt. AS dies gefche: 
ben war und die Geburtöfchmerzen nun in einem Zuge anbielten, 
wurde ein ſchon todter, doch reifer Knabe ohne irgend einige 
Kunftyülfe geboren. 
$. 74. 
Saft alle neuere Schriftfteller, z. B. Schmitt, Steind. X, 


d’Dutrepont, Bufdh d, J., Hayn und Andere ftimmen | 
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darin überein, daß fie behaupten, nur bereitö verftorbene Kinder 
Fönnten ‚durch die totale Naturwendung geboren werden, und ber 
Tod legterer fei eine nothwendige Bedingung für folche Geburten. 
Und: zwar find Einige der Meinung, daß: die Kinder. fchon vor 
dem Erfolgen der Wendung geftorben feien, weil fie nur alsdann 
und nah dem Verluſte der früher "binderlichen Unnachgiebigkeit 
des Körpers, durch Huͤlfe der Natur‘ gewendet werden koͤnnten; 
Andere aber glauben, daß die Kinder erft während dem Vollziehen 
der Wendung durch die zu große Eompreffion des Körpers unter: 
gehen. Jedoch es ift ſicher und nicht zu: bezweifeln, daß dieſe 
Anfiht von aller Wahrheit weit entfernt. tft, und wir wundern 
und nur, wie die Schriftfteller die Gefchichte. diefer Wendung fo 
wenig Tennen Eonnten. Denn hat nicht fhon Denman in einem 
alle beobachtet und: bewiefen, daß das Kind auf diefe Weife le— 
bend geboren werben Fünne? Beſtaͤtigen nicht baffelbe bie, Bei- 
fpiele von Elias v. Siebold (:20),:Boer ($. 29) und 
Wehn ($. 44.)2 — Allerdings muͤſſen auch: wir bekennen, daß 
in der That das Leben des Kindes hierbei. in großer Gefahr 
ſchwebe und fehr haufig bald vor, bald bei dem Beginn, bald 
nach der Vollendung der Naturwendung untergehe und es nur 
felten fich ereigne, daß lebende Kinder geboren: werden. Allein 
es beweifen doch dergleichen glücklich verlaufene Geburten, daß der 
od des Kindes Feineswegs nothwendig fei, um die — 
auf den Steiß moͤglich zu machen. 





Nachdem wir Alles dies vorausgeſchickt haben, glauben wir 
folgendes als Bedingungen, welche zur totalen Naturwendung 
Gelegenheit geben, nennen zu duͤrfen; es ſei das Kind reif, nicht 
ungewoͤhnlich klein und in einer ſolchen Schulterlage, die nicht 
mehr in die primaͤre Lage veraͤndert werden kann; ferner ſeien die 
Contractionen des Uterus ungleichmaͤßig und zugleich regelwidrig 
heftig; das Becken endlich uͤberſchreite nicht die normale Weite. 
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Hierzu fommen jedoch noch. einige. andere eigenthlimliche Be 
dingungen, wenn bei umreifen ober frühreifen Früchten die totale 
Naturwendung auf den Steig bewirkt werben fol. Denn bie 
Feſtigkeit des Körperd und bie Möglichkeit Widerftand zu leiſten 
ift bei dieſen ſchon fo vermindert, daß fie vom Uterus allein be 
zwungen unb in Geftalt einer Kugel zuſammengebeugt werben, 
ohne daß die knoͤchernen Theile des Beckens nothwendig etwas 
ihrer Seits dazu beitragen. Und ed kann wohl Keinem entgehen, 
daß die Geburt unreifer, wie frühreifer Kinder nicht anders erfol⸗ 
gen koͤnne, ald bei verlegter Gontractionsthätigkeit: des Uterus, die 
ſich eben fo fehr und. eben fo bedeutend im Grumde, wie in dem 
diefem ‚entgegengefegten und ben Gebaͤrmuttermund umfafjenden 
unteren Segmente zeigen und auöfprechen wird. Iſt das richtige 
Thätigkeitsverhältniß  zwifchen beiden Theilen aufgehoben, zieht 
fich. der obere mehr: zufammen, und erweitert fich der untere ver: 
hältnißmäßig weit. wertiger ‘ober wohl gar nicht, dann wird ber 
Eindliche Körper, auch wenn er in richtiger Lage ift, aber fo vom 
Uterus umfchloffen und: gedruͤckt wird, wegen: feiner geringeren Fe⸗ 
ſtigkeit länger nicht mehr. widerftehen können, fondern nach feiner 
Hauptarticulation, die ja indgefammt nach vorn gerichtet ift, zus 
fammengebogen werben. ‚Hierauf fteigt am der ‚hinteren Wand 
des Uterus, indem: die Wehen. immer mehr: und mehr drängen, 
der Steiß allmälig nach abwärts und nähert fi dem Mutter 
munde. Wenn die unter Ertremitäten während dieſes Proceffed 
auögeftredft worden find, fo gehen fie dem Steiße voraus, werden 
auch wohl bei noch vorliegendem Kopfe fehon in der obern Beden: 
Öffnung gefunden, außerdem entdeckt man bisweilen auch eine 
Hand und den Nabelftrang als mit vorliegend. Iſt aber die Ge 
burt weiter vorgeruͤckkt und der Steiß nahe an den Muttermund 
gekommen, dann gefchieht es, daß, gemäß des ganzen Baues und 
der Zufammenhang des Körpers, fo wie feiner Elaſticitaͤt, der 


— 
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Kopf an der vorderen Wand des Uterus nach aufwaͤrts ſteigt, 
worauf die totale Naturwendung entweder auf den Steiß oder 
auch auf die Füße erfolgt, wenn letztere naͤmlich vorausgingen und 
fomit früber in den Muttermund eintreten. Fonnten. — , 


Diefen Proceß der Naturwendung hat ſchon Stein d. J. 
und Hayn fo’ genau erkannt und beſchrieben, daß wir nichts 
hinzuzufuͤgen vermögen. Auch hierbei-ift der Ausgang ein doppel⸗ 
ter, denn entweder werden’ die Kinder lebend oder ſchon todt gez’ 
boren;, wie der von "Stein ($. 35: 2) und der von en 
($. 35.) — Fall bemeifet. — 


Bisweilen aber, Kon. es ſich ercionen daß die Fuße die 
früher vom Gebärmuttergrunde herab und .an den vorliegenden 
Kopf angebrückt worden waren, fobald die Heftigkeit der Contrac⸗ 
tionen fich mindert: und. weicht, wiederum in die Höhe gehen und 
ihren früheren Plag einnehmen, fo zwar, daß, indem bie begin 
nende Wendung nun wieder ruͤckgaͤngig wird, die Geburt mit. 
Kopfvorlage auf. ganz gewöhnliche Weife beendigt wird. 


Weil aber jener fehlerhafte Zuftand der Zufammenziehungen 
der Gebärmutter faft bei jeder vorzeitigen Geburt mehr ober mins 
der vorhanden zu fein pflegt, fo laßt fich leicht erklären, warum 
Leibeöfrüichte, die ihre vollfommne Entwidlung noch nicht erreicht 
haben, mit dem Steiß ober mit den Süßen voran meiftentheils 
geboren werben. — 


Schon aus dem, was wir oben bemerkten, geht hervor, daß 
diefe totale Naturwendung, die vom: vorliegenden Kopfe gleichfam 
ausgeht und beginnt, und zuleßt mit dem vorliegenden Steiße 
endigt, nur bei noch gefchloffenem Mutterniunde und in der erften 
Geburtöperiode den Beobachtungen gemäß ſich ereignet habe, fo 
wie auch dies feinen Unterfchied macht, ob die Eihäute zu früh 
zerriffen find oder nicht. 
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Aetiologie 

76... | 

Bereitd oben ($.65:) iſt gefagt worden, daß die fehlerhafte i 
Lage des Kindes aus verfchiedenen Urfachen eniftehen koͤnne; jetzt 
halten wir es für nöthig, dieſe Urfachen forgfältiger zu betrachten 
und- genauer. zu erforfihen. — Bei der, Betrachtung berfelben, 
werben wir jeboch nicht. mehr die Anfichten: der Schriftfteller 
berucfichtigen, fondern das allein anführen, was wir felbft fo 
wohl erfahren haben, als auch unferer Anficht gemäß hierüber 
urtheilen. Denn wir find überzeugt, daß nicht alle Schriftfteller 
ihre eigenen Anfichten über diefen Gegenftand mitgetheilt, fondern 


m vielmehr die Meinungen Anderer nur wiederholt haben; und wenn 


auch allerdings einige Aerzte mit Gluͤck ſich damit befchäftigten 
und Refultate und hinterließen, fo find dennoch großentheils, wir 
dürfen es behaupten, die Urfachen ber Sthieflage noch nicht fo 
beachtet und erforfcht worden, wie fie e8 wohl verdienen. Wenn 
wir demnach nicht alle die Urfachen, fo viel deren die Schrift: 
ftellee aufgezählt haben; bier anführen, fo gefchieht ed nicht, als 
ob, wir der Meinung wären, daß es nicht mehrere gäbe, fondern 
deshalb, weil mir biäher feine anderen als em or beobachten 
und auffinden Eönnen. , 
7, 

‚Unter den Urfachen der fehlerhaften Kindeslagen begegnet ung 
keine öfter, als Schiefheit der Gebärmutter, beftehend entweder in 
einer Iocalen und ungleihmäßigen Entwidelung oder in einer loca⸗ 
len und fehlerhaften Gontraction. irgend einer Stelle; je nach ihrem 
verfchiedenen. Sige am Uterus erzeugt fie fehr verfchledenartige 
Formen beffelben, und trifft fie beide Endpunkte oder doch den 
einen der Längenachfe des Kindes und erzeugt fie hier Störung 
und Verlegung der Lage, dann wird zuleßt der ganze Findliche 
Körper nach einer andern Gegend hin verfegt und in eine andere 
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noch freie und ausgedehnte Stelle des Uterus bewegt. Dieſer 
Prozeß iſt nach dem uͤbereinſtimmenden Urtheile faſt aller Aerzte 
ſo beſtimmt und unzweifelhaft, daß wir es fuͤr uͤberfluͤſſig halten, 
daruͤber noch Mehreres zu erwaͤhnen. 

Die in Bezug auf die Form fehlerhafte Entwickelung der 
Gebaͤrmutter beruht faſt immer auf einem organiſchen Uebel und 
kann deshalb kaum jemals gehoben werden. Wenn aber der 
fehlerhafte Habitus der Gebärmutter durch fehlerhafte Contracz 
tionen derfelben bedingt wird, dann ift man vielmehr berechtigt, 
einen dynamifch Erankhaften Zuſtand anzunehmen der theils 
ſchon im letzten Schwangerſchaftsmonate, zu einer Zeit wo der 
Uterus, wie man insgemein mit Unrecht ſagt, ſich ſenkt, eigent⸗ 
lich aber nur allmaͤhlig mehr verdichtet, zuſammenzieht, und in 
Beziehung auf den Umfang verkleinert, theils aber erſt beim Be⸗ 
ginn der Geburt zu entſtehen pflegt. Be darnach, ob dieſe feh- 
lerhaften Contractionen des Uterus aus Urſachen entſpringen, die 
entweder durch die Naturheilkraͤfte oder durch die Kunſt beſeitigt 
und geheilt werden koͤnnen, ſteht auch feſt, daß der Uterus, ſo⸗ 
bald dieſer krankhafte Zuſtand zumeiſt durch die eigenthuͤmliche 
Naturheilkraft eines jeden Organs und Organismus gehoben 
worden iſt, in den fruͤheren geſunden Zuſtand zuruͤckehren werde; 
hiernach erweitern ſich die vorher zu ſehr zuſammengezogenen 

Stellen des Uterus wieder, und die krankhaft erweiterten ziehen 
ſich nun wieder zuſammen, d. h. der Habitus deſſelben geht 
wiederum in den normalen uͤber. 

Bei dem auf eben beſchriebene Weiſe von Krankheit ergrif⸗ 
fenen Uterus verläuft die Richtung der. Gewalt ‘der Gontractiv: 
nen, die fo oft dem Grade und dem Site nach verfchieden find, 
nicht in der Achſe des Uterus, ſondern in irgend einer andern 
von der Achſe abweichenden Linie, und daher kommt es, daß der 
Körper des Kindes, indem er von dieſer in der Richtung ab: 
weichenden Gewalt der Gontractionen getroffen wird, Feineswegs 
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nach der Scheibe hinabgebrüdt, fondern vielmehr bahin bewegt | 
wird, wohin die Richtung ber Gontractionen geht. In dieſer 
Lage verharrt dad Kind num fo lange, bis bie Gefundpeit des 
Uterus zuruͤckkehrt, und fuͤr die Wiederherſtellung des regelmaͤßigen 
Habitus eine vermehrte Thaͤtigkeit der Theile erwacht, die bisher 
zu unkraͤftig und gleichſam überwältigt, erſt jetzt mit größerer 
Kraft auf eine der bisherigen entgegengeſetzte Weiſe wirkſam 
werden, ſich zuſammenziehen, und das vorher in ihrem Raume 
aufgenommene Kind an den fruͤheren Platz, der dem fruͤher wi⸗ 
derſtrebte, jetzt aber zur: Aufnahme deſſelben ‚geeignet iſt, zurüd: 
ſtoßen. Auf dieſe Weiſe geſchieht es, daß das Kind, welches 
fruͤher durch die fehlerhaften Contractionen in Schieflage gebracht 
war, jetzt durch verbeſſerte und jenen widerſtrebende oder ganz 
entgegengefehte Wehenthätigkeit, wie Ram. ($:. 21.) zuerft gan; 
richtig bemerkt hat, in. bie .erftere richtige Lage zurüdgefüht 
wird, d. h. die partiale Naturwendung erfolgt auf den Kopf aus 
verbefferter Schiefheit der Gebärmutter. 

Schon Joͤrg, *): welcher glaubt, bie = g. Selbftwendung 
entftehe dadurch, daß der Uterus feine fehlerhafte Form, wie fie 
bei Querlage des Kindes immer vorhanden zu fein pflegt, mit 
der. richtigen zu vertaufchen und feine Ungleichförmigfeiten. aus: 
zugleichen ſtrebe, und nicht minder Bufch ($. 36.), welcher als 
- Urfache der vor dem Abfluffe der Waͤſſer erfolgten Wendung das 
Beftreben des Uterus angiebt, feinen ungleichförmigen, entweder 
durch fehlerhafte Lage des Kindes, oder durch ungleiche Zufam- 
menziehungen der Gebärmutterwände erzeugten, Umfang zu ver: 
beffern, haben unfere Anficht getheilt. Beide würdigen Männer, 
täufchen wir und nicht, irrten jedoch darin, daß weber, wie Jörg 
glaubt, bei jeder falfchen Kindeslage die Form des Uterus fehler: | 





*) Deffen Schriften zur Beförderung der Kenntniß des Weibes ze. 
ir Theil. pag. 288. 
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haft ift, noch auch, nach der Anficht von: Bufch, jeder vor dem 
Abfluffe der. Wäffer erfolgten Naturwendung dieſe Urfache : zu 
Grunde liegt. Denn beide Meinungen dieſer Schriftfieller laſſen 
ſich nur auf diejenigen Geburten anwenden, bei. welchen. wegen 
Schiefheit ded Uterus ſchon Schieflage des Kindes erfolgt ift, 
und worauf die Wendung bald vor, bald nach dem — 
durch die Huͤlfe der Natur bewirkt wird. 

Die Anſicht uͤber die Naturwendung, welche ſo eben ihrer 
Natur und ihrem Weſen nach bezeichnet wurde, haben in neueſter 
Zeit allerdings auch DV’Dutrepont, *) Hayn ($. 84.) und 
Andere angenommen und geglaubt, eine fehlerhafte Thätigkeit des 
Uterus fei immer die Urfache zur Wendung, allein dies Feines: 
wegs genauer befchrieben und dargethan. Unter allen zuerft ge⸗ 
fchah eö nur von Wigand, daß er die Art und Weiſe diefer 
Naturhülfe genau beobachtete und — ($. — er 


ch 78 


Je weniger diefe fehlerhafte :und. aus. Dysdynamie, wie 
die neueren Schriftfteller eö nennen, meiftend unter der Form 
von Kraͤmpfen entfprungene Gontractionäthätigkeit im Uterus felbfl 
begründet ift, um fo mehr und um fo. fchneller kann es ſich ers 
eignen, daß fie fchon in einer früheren Geburtöperiode verbeffert 
und geheilt wird, ja man findet fehr haufig, daß dies zu ‚gleicher 
Zeit mit dem Eihautriffe und dem Abfluffe der Fruchtwäffer ges 
fchieht. Deshalb giebt es viele Schriftfteller, z. B. Schmitt 
und Andere, welche glauben, ed erfolge durch den Abgang der 
MWäffer die Wendung des. Kindes. Diefe Anficht Fönnen wir 
jedoch keinesweges theilen, fondern find. vielmehr der Ueberzeu⸗ 
gung, daß Beides, fowohl der Abflug der Wäffer, ald auch die 





*) Gemeinfame deutſche Zeitfchrift für Geburtökunde 2. VIIr Band. 
28 Heft. pag. 160. 
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“ Natumvendung von einer und derſelben Urfache ausgehe, nämlich 
von der Wiederkehr der vichtigen Geburtöthätigfeit; wollen jedoch 
damit nicht, Läugnen, daß von der Art und Weife, wie und warn 
das Fruchtwaſſer aus der Gebärmutter ausfließt,. einiger Einfluß 
auf das Kind und defien Bewegung auggelibt werben Eönne. 
Denn aus welcher andern Urſache kann es gefchehen, daß bie 
Eihäute zerreißen, als aus der Rückkehr der regelmäßigen Wehen, 
die num ihre Kraft auf diejenigen Eitheile ausüben koͤnnen, welche 
in ber Nähe des von jest eröffneten Muttermundes liegen und 
von bdiefem nicht mehr unterflügt werden, während vorher außer: 
dem noch die fehlerhaften Gontractionen eine falfche Richtung ir 
gend wohin hatten und dadurch den Mutternmind nicht eröffneten, 
noch auch die ‚Eihäute fprengten. Somit ift kurz unfere Mei- 
nung bie, es koͤnne zwar durch bad Ausfliegen oder Hervorftürzen 
des Fruchtwaflers die Wendung unterſtuͤtzt und mobificit, keines⸗ 
weges aber dadurch erzeugt werden. 

Je mehr die fehlerhaften Contractionen des Uterus von der 
Norm abweichen, deſto laͤnger zieht ſich der Verlauf der Geburt 
hin, ſo daß dieſe Naturwendung wohl gar nicht, oder doch ſehr 
ſpaͤt erfolgt. Es muß daher hiebei auch oft wegen der heftigen, 
zu dieſer Zeit gewoͤhnlichen, mehr und mehr zunehmenden und 
von Tage zu Tage erhoͤhten Reizung des Uterus, der Kreißenden 
Blut gelaſſen und antispasmodica gereicht werben, wie die oben 
($. 69.) erwähnten Geburtsfälle darthun. Hierzu kommt noch, 
daf,: wenn. die Krankheit des Uterus nicht fehnell gemindert oder 
gänzlich geheilt wird, das Kind bei längerem Drude ber — 
tractionen geſchwaͤcht wird und fogar abſtirbt. 

Es leuchtet von ſelbſt ein, daß durch die Beſeitigung und 
Zuruͤckbildung der Schiefheit des Uterus nur jene. Art der Wen. 
dung erfolgen Tonne, wobei die frühere richtige Kopflage des 
Kindes wiederhergeftellt wird und welche den Namen ber par: 
tialen Naturwendung trägt. 


y 
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Was endlich die verfchiedenen Gelegenheitöurfachen dieſer 
Dysdynamie des Uterus anbelangt, fo würden wir die Grenzen 
unferer Abhandlung überfchreiten, wenn wir fie genauer betrachten 
und ausführlicher darftellen wollten; es genüge die Bemerkung, 
daß fie entweder von einem örtlichen Leiden im Uterus abhängig 
ift, oder confenfuell durch Frankhafte Affection irgend eined andern 
Organes oder Syſtemes erzeugt wird, z. B. durch ein rheumas 
tifched und gaſtriſches Leiden, durch allgemeine und abbominale 
Plethora ꝛ⁊c.; auch iſt nicht zu vergeffen, daß auch irgend eine 
allgemeine Krankheit, z. B. Hyfterismus, Fieber ıc. * — ver⸗ 
anlaſſen im Stande ſind. 


g. 79. 


Eine andere, von faſt allen Geburtshelfern anerkannte Ur: 
fache der Schieflage des Kindes ift. Die Lageabweichung. des Uterus 
nach irgend einer Seite hin oder.nach vorn, d. h. Schieflage der 
Gebärmutter, wobei die Längenachfe diefes Organs von der des 

Beckens und zugleich der des ganzen Körperd dergeftalt und fo 
bebeutend abweicht, daß der in dem Übrigens regelmäßig geftals' 
teten Uterus verfchloffene Kindesförper eine gleiche fchiefe Lage 
anzunehmen gezwungen iſt. "Wird nun.aber dieſe fehlerhafte Lage 
ded Uterus verbeffert und ausgeglichen, wer duͤrfte zweifeln, daß 
nun nicht auch das Kind jener Verbefferung der Lage folgend | 
wiederum richtig werde geftellt werden? Wir haben fchon oben 
Öfterd erwähnt, daß der geiftreiche Wigand diefen Proceß der 
natürlichen Wendung zuerft verflanden und in die ärztliche Praris 
eingeführt. habe, befürchten aber, daß von diefer abfichtlichen Wen: 
dungsweife des Kindes, die durch kunſtgemäße Lageveränderung 
der Kreißenden‘ eingeleitet wird, jet zuweilen Misbrauch gemacht 
werde, Daffelbe was bie Geburtöhelfer hier mit. Abficht er: 
reichten, wird auch ohne Zweifel bisweilen von felbft und ganz 
zufällig entftehen Fönnen; z. B. wenn die Frau zufällig während 
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der Geburt Bewegungen 'unternimmt, die zur Wiederherftellung 
der. richtigen Lage des Uterus geſchickt find, indem fie fich entwe⸗ 
der auf dad Querbett begiebt, oder zu Stuhle geht, oder Niefen 
Huften ıc. befommt.. Diefen. Ausſpruch beweifen die früher. beob- 
achteten und oben erzählten ‚Geburtöfälle. 

Die anf diefe Weife und aus dieſer Urfache erfolgten Na= 
turwendungen pflegen in jeder Geburtöperiode fowohl vor als 
nach der Eröffnung des Muttermundes, und fowohl vor ald nad) 
dem Abgange der Fruchtwäfler fich zu ereignen, wenn nicht bei 
bereitö längerer Dauer ber. Geburtöthätigfeit ber Uterus ſelbſt 
fhon zu fehr gereißt und in einen krankhaften Zuftand uͤberge⸗ 
gangen ift, und nun fehlerhafte Contractionen dußert, fo daß zur 
Schieflage, wenn fie nicht bald ausgeglichen wird, nun aud 
Schiefheit der Gebärmutter hinzutritt. Auch diefe Art der na 
türlihen Wendung, nämlich durch Wiederherftellung der richtigen 
Lage des Uterus, kann eben fo wie jene vorhin erwähnte und 
aus BVerbefferung der Schiefheit bderfelben entftandene nur eine 
partielle genannt werben, weil die frühere und nur theilweife 


abgewichene Lage wiederhergeftellt wird, und meiftentheils eine 


. regelmäßige Kopflage erfolgt. 

Außer Wigand haben diefe Wendungsweife des Kindes 
Schmitt und D’Dutrepont beftätigt, von denen erfterer glaubt, 
dag man ald Urfache der nach laͤngſt abgeflofienen Fruchwaͤſſern 
erfolgten Wiederherftellung der richtigen Lage des Uterus einen 
äußern mechanifchen Einfluß betrachten müfje, ber meiftentheils 
entweder von den Beiftehenden,. oder von einer zwedmäßigen 
Lageveränderung der Kreißenden, oder von einer zuträglichen fo 
activen, wie paffiven Körperbewegung derfelben auägeht, der je 
doch, wie Schmitt hinzufügt, in Bezug auf feine Gewalt und 
auf feinen Effect unbeftimmbar ift und nicht genau angepaßt 
werden kann. ($..31.). Dagegen ‚behauptet D’Dutrepont, 
daß diefe Naturwendung auf den Kopf in dem Geburtömomente 
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erfolge, wo ber Uterus feine bisherige Schieflage bergeftalt mit 
der richtigen vertaufcht, daß feine Laͤngenachſe in die des fonft 
normalen Bedens fällt. Uebrigend fügt der Verfaſſer noch hin: 
zu, daß diefe verbeffernde Lageveränderung öfter vorfomme, daß 
fie faft allen: Geburtähelfern befannt fei und am häufigften dann. 
beobachtet werde, wenn bie Gebärmutter fich vorzugäweife ü in zu 
fehr nad) vorn gerichteter Schieflage befinde. 

Aus den eben angeführten Bemerkungen kann man erfehen, 
daß dieſe Lageveränderung des Uterus ſchon früher als Urfache 
der natürlichen Wendung bezeichnet worden iſt; nur hat man 
nicht genauer und beftimmter angegeben, in welchen Fällen mit 
Hülfe der Natur eine Lageveränderung des Kindes bewirkt wor: 
den iftz und Schmitt hat darin Unrecht, daß .er jene Kagever: 
änderung des Uterus jeder Art natürlicher Wendung auf ben 
Kopf, die beim Abflufje der Wäffer erfolgt, beimißt, D’Dutrepont 
aber irrt infofern nach unferer Meinung, daß er Anfangs von 
ihr glaubte, fie finde bei allen Arten natürlicher Wendung ftatt, 
zuleßt jedoch fie überall Yäugnete *). 


$. 80. 


Unter den Urfachen, die Schieflage bes Kindes erzeugen, ift 
ferner zu erwähnen das Mißverhältnig zwifchen dem Kopfe des 
Kindes und dem Beden der Gebärenden, welches verhindert, daß 
erfterer in das letztere eintritt. Diefer Fehler, wodurch die rich⸗ 
tige Lage des Kindes leicht in eine falfche umgewandelt wird, 
Fann entweder darin beftehen, daß allein der Umfang des Kopfes 
zu bedeutend, die Weite des Beckens aber regelmäßig ift, oder 
darin, daß vorzugsweife die obere Beckenapertur beſchraͤnkt und 
verengt ift, während der Umfang des Kopfes das gewöhnliche 
Maag nicht üÜberfchreitet. Das eine der genannten Mißverhält: 


*) Gemeinfame bdeutfche Zeitſchrift für Geburtskunde ꝛc. VII. Bd. 
23 Hft. pag. 160. fig. 


320 





niffe muß aber immer zwifchen beiden heilen flatt finden, um 
zu bewirken, daß der eine vom andern nicht umfaßt werden } 
kann. Wenn daher. der Eindliche Körper zwifchen dem Gebär- | 
muttergrunde und dem Enöchernen Beden in die Enge gleichfam | 
getrieben und von den beftändig wiederfehrenden und ftarfen Con⸗ 
tractionen des Uterus mehr und mehr zufammengebrüdt wird, 
dann gefchieht ed, daß der Kopf, als der vorzugsweife vor den 
Übrigen am meiften bewegliche Theil, nad einer andern Rich 
tung hin bewegt wird, und durch den genannten Drang nach ber 
Seite ausweicht. Daher fommt es, daß an Hydrocephalus lei⸗ 
dende Kinder mit dem Steige voran geboren werben, und daf 
Frauen, die namentlih in obiger Beziehung fein regelmäßiges 
Beden haben, meiftentheild auch Feine regelmäßige Kindes: 
lage barbieten. 

Was endlich die vegehwibrige Kürze der Nabelfchnur anlangt, 
die entweder durch unvollftändige Entwidelung oder durch mehr: 
malige Umfchlingung um den Kindesförper entftanden ift, fo ift 
gewiß, daß ein folder Grad. der Kürze fich nicht nur denken 
läßt, fondern in der That bisweilen auch vorkommt, der den 
Eindlichen Körper -erhebt und verhindert, daß deſſen Kopf nad) 
abwärts fi fenfe, woraus folgt, daß dad Kind flatt einer lon⸗ 
gitubdinalen nun eine fhiefe Lage einnehmen muß. 

Draaß bie in biefem Paragraphen genannten beiden Urfachen 

der Schieflage bed Kindes nicht zu entfernen find, verſteht fich 
wohl von felbft, und darauf beruht es auch, warum hierbei nie 
mals die urfprängliche richtige Lage, die nämlich "mit vorangehen- 
dem Kopfe, von der Natur wieder bergeftellt wird, noch auch 
partiale Naturwendung erfolgt. — Wenn mit ebigen Abnormitäs 
ten verbundene Geburten nicht mit Hülfe der Kunft beendigt wer: 
den, dann Fann nur die totale Naturwendung auf den Steiß 
und zwar auf Feine andere Weife erfolgen, ald wie wir fie ers 
folgen fehen, wenn bie Schiefheit oder die Schieflage der Ge: 
bärmutter nicht keſcutet wird. 
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Abfichtlich übergehen wir Übrigens die große Menge Frucht 
waſſer, welche einige Schriftfteller auch als Urfache von Schief⸗ 
lagen des Kindes angeben, weil nach unſerer Anſicht dieſer feh— 
lerhafte Zuſtand an ſich weder die Lage des Kindes verletzen noch 
auch jemals beſtimmen kann. Denn geriethen beide Theile wirk⸗ 
lich gegenſeitig in Streit, wie wir aber bezweifeln, ſo wuͤrde der 
Kopf des Kindes, ſeiner Schwere gemaͤß den Widerſtand des 
Fruchtwaſſers weit uͤbertreffend, die Oberhand behalten, nieder⸗ 
ſinken und ſeinen Platz behaupten. 


g. 81. 


Weit anders verhaͤlt es ſich mit der totalen Naturwendung 
von der wir ſchon oben ſagten, daß fie nicht durch das Ver— 
fchwinden der Schiefheit, nicht durch die Wiederherftellung der 
richtigen Lage der Gebärmutter entftehe, fondern vielmehr dadurch 
bedingt werde, daß der Uterus im Sinne der Naturheilfraft, wie 
fie jedem Organe inwohnt, einen höheren Irritations- Grad er: 
reiht, nun gewaltfam auf den kindlichen Körper einwirkt, deffen 
Widerftandskraft Überwältigt und es endlich dergeftalt erfchlittert 
und fortbewegt, bis es eine andere, Feineswegs bie frühere, doch 
für die Ausftoßung eben fo geeignete Lage einnimmt. 

Um diefe Wendung bei reifen Kindern möglich zu machen, 
ift hauptfächlic eine abnorme Gontractionsthätigkeit des Uterus 
erforderlich, die auch wir nach dem Vorgange ber neueren Ge: 
burtöhelfer mit dem jetzt gebräuchlichen Namen der Hyperby- 
namie bezeichnen wollen. Es befteht aber diefe in einer erhöh- 
ten und Eräftigern Gontractionsthätigkeit des Uterus,..welche, um 
das Gefchäft der Wendung zu vollbringen, an irgend einer Stelle 
und befonderd da, wo der Steiß liegt, am. meiften entwidelt 
fein muß. Denn nur fo wird diefer Theil des Kindes allein 
nach abwärtd gebrüdt, und, während died gefchieht und beendigt 
wird, fleigt der Kopf nach aufwärts in eine andere Gegend der 

21 
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Gebärmutter, die nicht fo. zufammengefehnürt, im Gegentheil 
mehr erfchlafft if. Es ift daber diefe Thätigkeit der Gebärmut- 
ter nur ald locale zu bezeichnen, die eben fo durch die längere 
und anhaltende Dauer der Geburt, indem dadurch die Irritation 
de3 Uterus mehr und mehr gefleigert wird, wie durch ben im 
Gebärmuttergrunde gelegenen Steiß felbft, der für fich allein 
einen localen Reiz abgiebt und benfelben im Herabſteigen auf 
andere Stellen des Uterus fortpflanzt,. erzeugt und unterhalten 
wird. Sehr oft aber gefchieht es, daß Aerzte, um, wie fie fa 
gen, den Krampf zu heilen, kurz vorher noch obendrein Opium, 
diefes große Gardiacum und für den Uterus und die Wehentha- 
tigkeit fo heftige Reizmittel anwandten. Hierbei mußte jene 
Hyperdynamie entweder durch die Kunft erft erzeugt oder wenig: 
ſtens doch gefteigert werden. ! 

Die eben angeführte Anficht über die Thätigkeit der Gebaͤr⸗ 
mutter macht es deutlich, warum biefer Wendung ein von Wehen 
ganz freier Zwiſchenraum vorhergeht; der Uterus überläßt ſich 
nach langer Mühe und Arbeit nun der Ruhe, fammelt wiederum 
Kräfte und verbeffert fie, fo daß das Kind, ift einmal die Wen: 
dung gefchehen, fogar weit fchneller zu Tage gefördert wird. 

» Außerdem ift zum Vollziehen diefer Wendung noch erforder: 
ih, daß das Hinderniß, welches vom untern Gebärmutter: 
fegmente auf ben vorliegenden oberen Kindestheil auögelibt wird, 
von dieſem und von der entgegengefest wirkenden Hyverbyna- 
mie des Uterus nicht überwältigt wird, denn ereignete fich dies, 
fo würde weit cher eine Geburt mit verboppeltem Kindeöförper 
erfolgen. Ferner ift nicht zu überfehen, daß der Muttermund 
nicht ganz offen, das Becken nicht zu weit und der Körper des 
Kindes in feinem Umfange nicht zu Flein fein darf. 

$ 82, | 

Endlich bleibt und noch übrig, zu erinnern, daß die vorhin 

berührte Anſicht großentheils ſchon früher vom Schmitt, dem 
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fpäter Buſch d. 3. ($. 36.) beiftimmte, fait eben fo ($. 32.) 
entwidelt worden iſt. Die fogenannten Selbſtwendungen erfol: 
gen, wie diefer Schriftfteller glaubt, fo, daß im Geburtsgefchäft 
einige Ruhe eintritt, die Wehen dann wiederfehren und der Steif 
von ben heftigern Gontractionen im Gebärmuttergrunde nach ab: 
wärts getrieben, mittelft feiner Schwere nun niederfinft und auf 
den Muttermund zu liegen kommt, bevor. der feitlich und unten 
gelegene Kopf von den hier,fpäter erft erwachenden und ſchwaͤche⸗ 
ren Gontractionen erveicht und afficirt wird, und fo mechanifch 
den Steiß am Herabtreten verhindern koͤnnte. - Allein infofern 
hat bei dieſer Angabe jener feharffinnige Arzt ohne. Zweifel geirrt, 
baß er die Schwere des Steißes für die Haupturfache des Herz 
abtretens deffelben hält. — Noch früher war ed Denman, ber 
eine von der unfrigen nicht ſehr verfchiedene Lehre hierliber gab. 

Auf welche Weife die totale Naturwendung - unreifer Früchte 
bei vorangehenden Kopfe erfolgt, fo’ ift nur zu bemerken, daß 
hierbet daffelbe gelte, was eben erft in Bezug auf reife Kinder 
auseinandergefegt worden ift, mit Ausnahme einiger ſchon oben 
($. 75.) angegebener Bedingungen. Uebrigens ift: diefer Proceß 
von Stein und Hayn fo genau entwidelt worden, daß wir 
ihm nichts zuzufügen wiſſen und ihn = wohl — uͤberge⸗ 
hen koͤnnen. 

Prognoſe. 
§. 83. 

Die Naturwendung iſt, fo oft ſie erfolgt, ſtets als ein gluͤck⸗ 
liche? und vortheilhaftes Ereigniß zu betrachten, weil, wenn fie 
bei Dyftocjeen mit Schieflage des Kindes nicht eintritt und bie 
Kunft entweder gar nicht oder doch vergeblich zu Huͤlfe eilt, die 
Kinder immer abfterben und die Gebärenden entweder an Gebär: 
mutterriß oder an Brand untergehen, wenn nicht zufällig viel: 


Leicht eine. Geburt mit verdoppeltem Kindeskoͤrper entfteht. — Die 
21 * 
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meiſte und beſte Huͤlfe bringen. die partialen Naturwendungen, da 
fie die frühere Kindeslage, naͤmlich die mit vorangehendem Kopfe 
wieder herſtellen und fo eine für Mutter und Kind vorzugsweife 
vor allen guͤnſtige Lage erzielen, da fie feine gewaltfame und ge: 
fahrvolle Thätigkeitsäußerung mit fich führen, für das Leben des 


Kindes Feine Gefahr bringen, noch auc die Wehenthätigfeit bis | 


auf den aͤußerſten Punkt zu fleigern pflegen, welcher Zuftand 


faum von Entzündung viel entfernt ift, wenigftens fehr leicht in | 


Metritis übergehen fann. Sobald, um uns fur; auszubrüden, 
diefe Wendungen vollzogen find, fo beweifen fie, daß Gebär: 
mutter und Kind in das frühere richtige Lageverhältnig zuruͤckge⸗ 
Eehrt find, wobei die günffigfte Prognofe ausgefprochen werben 
kann. — Weit verfchieden hiervon find die totalen Wendungen, 
welche zwar auch die Geburt zu vollenden und die nächfte Ge: 
fahr abzumenden pflegen, nichts defto weniger aber auch noch Ies 
benden Kindern fehr häufig den Tod gewaltfam zuziehen und 
felbft da8 Leben der Mutter bedrohende und gefahrvolle Spuren 
zurüdlaffen. 

Ob zwar diefe Hülfe der Natur, wo fie einmal ftatt findet, 
fehe hoch zu achten ift, fo darf dennoch der Arzt nicht in Er: 
wartung berfelben eine heilfame Kunfthülfe vernachläßigen und 
unterlaffen, und fih als müßigen Zufchauer hinftelen. Denn 
Pflicht des Arztes ift es, micht allein eine von der Natur nicht 
zu vollendende Geburt dennody glüdlich zu beendigen, fondern 
auch, wenn ihr Verlauf fich zu fehr verzögert, dem ein Ende 
zu machen und Hülfe zu bringen, bevor Mutter oder Kind Scha: 
den ‚gelitten hat; endlich ift es Pflicht deffelben, auch krankhafte 
Zuftände zu heilen, und fo den leidenden Gebärenden Erleichte: 
rung zu verfchaffen und ihre Schmerzen zu mildern. 

Wenn auch die Geburtöhelfer größtentheild fchon längft bie 
fer Anficht gewefen find, fo giebt. es doch immer noch manche 
Aerzte, die behaupten, man müffe die Natunvendung und felbft 
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die totale abfichtlich und nach beftimmten Indicationen abwarten. 
Doch wer kann fagen, er habe den Einfluß und die Bedeutung 
die Art und die Weife, bie Bedingungen und die Urfachen, wie 
diefe von der Natur dargebotene Hülfe erfolgt, fo genau und 
volftändig erkannt? Wer kann fagen, ex habe biefen Proceß 
» fo genau erforfcht, um zu wiffen, wie er bei jeder Geburt erfol- 
gen koͤnne oder müffe? Gewiß Feiner. Daher fcheint uns die 
Anficht der Aerzte verwerflich, welche, indem fie die Naturmwen: 
dung erwarten, durchaus jebe Kunfthülfe unterlaffen. 

Anders verhält es fich freilich dann, wenn die Natur fchon 
fo weit vorgefchritten ift, daß fie diefe Hülfe zu leiften beginnt 
und darauf alle ihre Bemühungen richtet, denn alsdann darf der 
Arzt fie im Geringften nicht darin flören, um durch Aengftlich 
£eit und zu viele Thätigkeit die Sache nicht vielleicht gar zu 
verfchlimmern. Da jedoch in der Regel diefe Wendung von der 
Natur binnen fehr Furzer Zeit vollzogen wird, fo wird man bald 
wiffen, woran man ift, und übrigens letztgenanntes Verhalten 
nur auf fehr wenige Fälle anwenden dürfen. 


$. 84. 


Der größte Nugen und allgemeinfte Vortheil, den die Nas 
turwendung verfpricht, glauben wir, wird darin beftehen, daß 
nad Erforfhung und Erkenntniß ihrer Natur in jeder Richtung, 
wir endlich wiſſen werben, welches diejenigen fehlerhaften Kin- 
deslagen find, die nicht allein erlauben, ſondern fogar erheifchen, 
daß fie von der Kunft befeitigt werden, und welche man bage: 
gen als. folche bezeichnen muß, die zwar von der Kunft in das 
frühere richtige Verhältniß zurücigebracht werden koͤnnen, aber 
dies Unternehmen verbieten ‚ wenn die Umftände nicht verfchlim: 
mert werben follen. 

Nach der verfchiedenen Urfache unterfcheidet fich die fehler: 
hafte Lage des Kindes, und ed hängt davon ab, ob ber find: 
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liche Körper in die frühere Lage zurüdigebracht werben kann, oder 
ob er in eine andere, flr die. Beendigung der Geburt geeignetere, 
als er bisher hatte, Übergehen wird. Haben wir diefen Unterfchieb 
wohl begriffen, und halten wir ihn feft, dann werden wir in ber 
Praris ſtets auch einen richtigen, beflimmten und vortheilhaften 
Gebrauch von der Kunftwendung auf Kopf oder Steig machen, 
und ‘endlich nicht mehr die Meinung haben, die Wendung allein 
mit der Hand oder durch eine eigenthuͤmliche Lagerung der Kreißen: 
den vollziehen zu wollen, fondern wir wetden auch daran denken, 
die Geburtshülfe zum Heile der Gebärenden mit manchem ange: 
nehm und mild wirkenden Heilmittel zu bereichern und zu ſchmuͤcken, 
welches den fehlerhaften: Zuftand des Uterus, menn hieraus die 
fehlerhafte Lage des Kindes entfprungen ift, zu heilen vermag. , 


B. Ueber die Geburt mit verdoppeltem 
Kindesförper. 
(Partus conduplicato corpore.) 


Benennung. 
, $. 85. 

Diefe Art und Weife, regelwidrige Geburten zu vollenden, 
zeichnet ſich hauptfächlic dadurch aus, daß erftens die Gewalt 
der Wehenthätigkeit des Uterls die Widerſtandskraft des Kindes 
immer Überwältigt, und baburch zweitens den Findlichen Körper 
zufammendrüdt und zufammenbeugt, fo, daß einzelne fonft fich 
entgegengefehte Theile befjelben nun zu gleicher Zeit und neben 
einander liegend hervorgeftoßen werden, und der Proceß darauf 
als Gebure mit verdoppeltem Kindesförper verläuft. Es beruht 
alfo vorzugsweife auf zwei fehr wichtigen Unterſcheidungsgruͤnden 
diefer Geburtöverkauf. Die zuerft genannte Haupterfcheinung und 
zugleih Hauptbedingung, nämlich die auf dad Kind einwirfende 
überaus gefteigerte Wehenthätigkeit, ift jedoch eine Erfcheinung, die 
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auch bei andern Geburten flatt findet, und daher kann von ihr 
die Benennung für dieſen eigenthlmlichen Geburtsproceß nicht 
hergenommen werden. Wir wollen, um unferen Ausfpruc und. 
unfere Behauptung zu beftätigen, nur an diejenigen Dyftocieen 
erinnern, welche durch das rhachitifche Beden bedingt find, in 
denen es ſich bekanntlich bisweilen ereignet, daß der Kopf des 
Kindes, wenn er ganz in die obere Bedenapertur eingezwängt ift 
und nicht weiter vorrüden kann, nun von den noch heftiger wieder: 
Fehrenden Wehen und von dem in die Bedenhöhle zu weit hinz 
einragenden Promontorium dergeftalt verlegt und zufammengepreßt 
wird, daß fogar das Gehirn ausfließt, bis der Kopf von allen 
Seiten zufammengebrüdt der Form der obern Bedenöffnumg ent: 
fpricht und fo nun verkleinert durch die Bedenhöhle von der Na- 
tur durchgeführt werben kann. Es iſt ficher durch fehr große 
Kraftäußerung des Uterus diefe Geburt beendigt worden, und 


‚dennoch gehört fie durchaus nicht zu denen mit verboppeltem Kin⸗ 


besförper. Mir mußten daher von einer andern Erfcheinung und 
gleichzeitigen Hauptbedingung unfere Bezeichnung hernehmen und 
wählten dazu den Namen Geburt mit verboppeltem Kin: 
desförper, theild weil Roederer denfelben ſchon gebraucht 
bat, theils weil wir glauben, daß dieſer Geburtöproceß größten: 
theils feiner Haupterfcheinung wie feinem Wefen nad) dadurch 
bezeichnet werde. 


‚ Phanomenologie 
$. 86. 

Welche Erfcheinungen den Verlauf diefer Geburt begleiten, 
haben wir bereits oben erwähnt und zugleich hinzugefügt, daß 
das Kind in eben der Schieflage, welche es gerade hat, aus: 
gefchloffen wird, ohne daß irgend eine andere vermittelnd dazwi⸗ 
ſchen tritt. Während die Schulter bei ausgeſtrecktem und vorge 
fallenem Arme an der vordern Bedenwand längs des Schaam: 
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bogens auf gewöhnliche Weiſe hervorgetrieben wird, bleibt ber 
Kopf oberhalb der Symphysis ossium pubis feft liegen, und 
indem der Hals in die Länge gebehnt und gezerrt und der ganze 
Körper zufammengedrüdt wird, tritt eine Seite des Rumpfes ober 
auch, wie bisweilen gefchieht, der Rüden an der hintern Beden: 
wand und fomit wohl der halbe Eindliche Körper herab; fobald 
dies gefchehen ift, erfüllen die übrigen Kindestheile, nachdem fie 
durch Zufammenbiegen verdoppelt worden und dadurch fich fonft 
entgegengefeste an einander gelegt worden find, die Bedenhöhle 
und durchfchreiten fie, fo, daß beide Enden des Körpers, ber 
Steiß oder die Füße zugleich mit dem Kopfe und dem anderen 
Arme, neben einander liegend zu Tage gebracht werden. Der 
Körper des Kinded wird bei diefer Verdoppelung nothwendiger: 
weife immer nach vorn zufammengebogen, was aus deſſen haupt: 
fächlichfter Articulationsrichtung, die eben nad) der vordern Kör: 
perfläche hin geht, entfpringt. Uebrigens hat ſchon Good ($. 30 ) 
diefen Geburtöverlauf fat von allen Seiten beleuchtet und genau 
befchrieben. 

Hierbei muß bemerkt werben, daß diejenige Schieflage des 
Kindes, bei welcher fich der Rüden entweder nach hinten oder 
nach abwärts wendet, für dieſen Geburtöverlauf begünftigender 
und befördernder ift, ald jene, wo der Nüden fich entweder nach 
vor oder nach oben richtet, wie fhon Good ($. 30.) und 
Buſch d. J., ($. 37.) nachgewiefen haben. Doch kann letztere, 
weniger günftige Lage diefe Art des Geburtöverlaufs Feineswegs 
unmöglid machen, denn es darf nur, bevor das Kind auf Diefe 
Weiſe geboren werden Fann, daffelbe ein wenig mit feiner Längen— 
achfe in der Art herumgedreht werden, daß feine Lage etwas ver: 
ändert und die eine Seite die nach abwärts blidende wird. — 


Wir fügen mit Vergnügen noch die Bemerkung bei, daß die 
von Gooch gegebene Befchreibung und Darftellung dieſes Ges 
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burtöverlaufes den Gegenftand richtig erfaßt und von allen Seiten 


beleuchtet habe. 

- §. 87. 

Bei der Unterfuhung der Bedingungen für dieſe Geburt be- 
gegnet uns faft derfelbe Hauptgrundfaß, nur mit wenigen Abän= 
derungen, den wir bereits bei der fotalen Naturwendung betrach- 
teten. Es kann nämlid die Geburt mit verboppeltem Kindesförper 
nicht anders flatt finden, als daß f 

1. die Contractionsthätigfeit des Muttergrundes, die auf den 
Steiß des Kindes wirkt, während der, Kopf in der entgegengefeh- 
ten Seite unten und unbeweglich in der Nähe des Muttermundes 
liegt, die Widerſtandskraft des Findlichen Körpers überwindet und 
weit übertrifft, wozu aber 

2. in diefem Falle noch hinzukommt, daß das Beden ent⸗ 
weder eine zu große Weite, oder das Kind einen zu geringen 
Umfang haben, und daß der Muttermund vollkommen eroͤffnet 
und die geſammte Geburtsthaͤtigkeit ſehr geſteigert ſein muß. Denn 
nur dann, wenn dieſe Bedingungen gegeben ſind, vermag die 
Beckenhoͤhle den jetzt zuſammengedruͤckten und verdoppelten Kin— 
deskoͤrper zu umfaſſen und in ſich aufzunehmen, und nur dann 
vermögen die Contractionen der Gebärmutter die ihrem Umfange 
und Anfehen nach gleichfam geboppelten Kındeötheile fortzubewe- 
gen und auszuftoßen. 

Faft alle hierher gehörigen Beifpiele von Naturhülfe, die 
bisher beobachtet wurden, entiprangen aus Schulterlage des Kin 
des, und häufig waren es frühreife Kinder oder das zweite von 
Zwillingen, wobei man biefen Verlauf erfolgen fah, da bei diefen 


die Bedingungen am meiften der Geburt mit verdoppeltem Kin- _ 


deskoͤrper entfprechen. Daß ausgetragene und auf diefe Weiſe 

geborene Kinder oft bereits todt zur Welt gefommen find, be: 

weifen die von Röderer ($. 4.), Guth ($. 13. 2.), v. Der: 

der (8.17), Gooch (&. 30), Schmitt ($. 2. 2), Buſch 
22 
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d. J. ($. 36), Schreiber ($. 45.) und Mombert ($. 51.) 
befchriebenen Fälle, daſſelbe beweifen die von Duthwaite 
(13. 1), Schmitt ($. 32. 1.) und Buſch d. 3. ($. 37.) 
erzählten Geburtsgeſchichten in Bezug auf unreife Leibesfruͤchte. 
Rider ($. 50. 2.) jedoch und Vezin ($. 52.) haben zweimal 
beim zweiten Zwillingsfinde, und Delmas ($. 54. b.) hat 
ein Mal bei einer einfachen Schwangerfchaft die Geburt mit ver- 
doppeltem Kindeskoͤrper erfolgen fehen, wobei das Kind lebend 
geboren wurde, ja fogar fein Leben behauptete, Der zweite Der 
Fälle, die wir felbft beobachteten und fogleich —— wollen, 
beweiſet daſſelbe. 
§. 88. 

1. Eine 32 Jahr alte Frau, welche als Kind an Rhadhi- 
tis gelitten und mit 13 Jahren zuerft menftruirt hatte, befand 
fich feit diefer Zeit und bei ftet3 regelmäßigem Menftruationsges 
[haft ganz wohl. Nachdem fie früher bereitö zweimal geboren 
hatte, wurde ‚fie zum dritten Male ſchwanger, und fie war eben 
im neunten Monate ihrer Schwangerfchaft, als fie am 10. Der. 
1833 ohne alle Geburtöfchmerzen die Fruchtwäfler verliert. Erfi 
am I4ten deffelben Monats Elagt die Frau über Wehen, welche 
die folgende Nacht zunahmen, und bi8 gegen den Morgen hin 
den Muttermund bis zur Größe eines Thalers eröffnet hatten. 
Segt wird die Hebamme geholt und diefe kann feinen vorlie: 
genden Kindestheil fühlen, biS gegen Mittag die Wehen fehr kraͤf— 
tig und wirkffam werden, und die linke Schulter bei jest völlig 
eröffnetem Muttermunde in die Scheide hinabdrüden, worauf 
alsbald der Arm völlig vorfällt. Deshalb wird ein Klinicift un= 
ferer geburtshülflichen Anftalt aufgefordert, fich zur Kreißenden 
zu begeben und fie zu unterfuchen. Er findet den Kopf des 
Kindes auf dem rechten Darmbeine der Mutter liegen, deſſen 
Steiß mehr nach der linken Mutterfeite gerichtet und im Gebär: 
muftergrunde, den Uterus ſelbſt aber von allen Seiten Fraftig 
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zufammengezogen. Außerdem ſind ſchon unverfennbare und unz ' 
zweifelhafte Zeichen vom Tode des Kindes vorhanden. Unter 
biefen Umftänden glaubt der Gandidat, daß das Gefchäft der 
Kunftwendung fogleich vollzogen. werden müffe und. eilt deshalb 
zum Affiftenzarzt der Klinik, um ihn um Unterſtuͤtzung zu bitten. 
As beide nicht lange nachher zur Kreißenden zuruͤckkommen, fin 
den fie die Geburt bereits beendigt, die nach dem Zeugniß einer 
unterrichteten Hebamme mit verboppeltem Kindeskoͤrper erfolgte. 
Das geborene Kind war ein Knabe, ſchon tobt und fehr groß; 
die ganze linke Körperfeite, vorzüglih aber die Schulter, war 
mit Sugillationen bededt und zum Theil von der Epidermis ent: 
blößt. — Gegen Abend- zeigten fich bei der Woͤchnerin zwar bie 
Symptome einer Metritis ineipiens, dieſe wurde jedoch burd) 
Application von Blutegeln in der Nähe der leidenden Stelle und 
durch den Gebrauch von Kali nitricam nebft Hydrargyrum 
muriaticum mite bereit3 am dritten Tage vollfommen befeitigt, 
worauf das Wochenbett ganz normal verlief. 

2. Eine 3Ojährige Frau mit einer guten Körperconftitutton 
und einem günftigen Bedenbaue begabt, "befand ſich zum zweiten 
Male fhwanger, weshalb fie am 2lften Dec. 1829 unfer Cli⸗ 
nicum um Hülfe bat. Sie gebar am 31. d. M. ein noch nicht 
vollfommen entwidelted, doch faft reifes Kind auf gewöhnliche 
Weife, welches jedoch noch Iebte und ohngefähr 3 Pfd. ſchwer 
war. Als man hierauf noch einmal innerlich mit den Fingern 
unterfucht, findet man die ziemlich gefpannten Eihäute eines 
zweiten Kindes, und Fann nicht mehr daran zweifeln, daß bie 
Geburt eines Zwillinge noch bevorftehe. Kurze Zeit nachher 
fpringt die Blafe und es zeigt fich. folgende Lage des Kindes: 
der linke Arm ift vorgefalfen, die ‚gleichnamige Seite des Bruft: 
kaſtens liegt in der obern Beckenapertur, der Kopf auf dem hori: 
zontalen Afte des rechten Schaambeines, der Steiß und die Füße 
rhewärt3 in der Linken Seite der Mutter. — Bevor: wir dahin 
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gelangen Eönnen, die Kunflwendung zu beginnen, entfteht eine fo 
gewaltige Gontraction des Uterus, daß fie das Kind gleichfam 
gedoppelt, und mit vorangehender Schulter, während jegt ber 
obere Theil des Rumpfes an ber Symphysis ossium pubis, 
der Steiß aber an der linken Symphysis sacro-iliaca hinab⸗ 
gleitet, über das Perindum hervorwälzt, worauf fogleih Kopf 
und rechter Arm des Kindes, und nicht lange nach biefem bie 
gemeinfchaftliche Nachgeburt beider Zwillinge folgen und ausges 
floßen werden. Das Kind Fam zwar fcheintobt zur Welt, wurde 
jedoch durch bie geeigneten Mittel bald in das Leben zurüdiges 
rufen, und obgleich es faft reif erfchien, fo hatte es dennoch 
nicht die gehörige Größe und Ausbildung erreicht, wie man fo 
oft ja bei Zwillingsfindern zu beobachten Gelegenheit hat. Die 
Schwere des Kindeskörperd betrug 24 Pfv., die Länge 15, der 
Abſtand zwifchen beiden Schultern 33, der zwifchen den Hüften 
24 Zoll; die Diameter des Kopfes waren folgende: der diago⸗ 
nale betrug 4, der Tongitudinale 3$ und der quere 3 Zoll. Allein 
wegen zu großer allgemeiner Körperfchrwäche flarb das Kind ſchon 
am 3ten Tage nach der Geburt, die Wöchnerin jedoch "blieb ger 
fund bei regelmäßigem Verlaufe des Wochenbettes. 


» 





. 80. 


Ein einziges Beiſpiel nur iſt vorhanden, wo die Geburt 
mit verdoppeltem Kindeskoͤrper nicht aus der zu dieſem Behufe 
gewoͤhnlichen Kindeslage, naͤmlich nicht aus Schulterlage ent⸗ 
ſprang, ſondern dergeſtalt verlief, daß die Fuͤße in der Naͤhe des 
Muttermundes liegend auf dem. oberen Rande der Symphysis 
ossium pubis feftftanden, und der Kopf vom Grunde nach ab: 
wärt3 gebrüdt wurde und an ihnen anlag, nachdem der kindliche 
Körper vorher nach feiner vordern Fläche Eugelförmig zufammen- 
gebeugt war. Als die Natur jene Lage bewerkftelligt hatte, wurben 
zu gleicher Zeit beide vorliegenden Theile, Kopf und Züße, ber: 
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vorgeftoßen und ihnen folgte der zufammengebeugte und fo ver: 
doppelte Rumpf. Außerdem waren..aber in biefem Falle alle 
oben erwähnten Bedingungen zugegen, mit dem Unterfchiede nur 
daß ftatt des Kopfes die Füße, ald vorangehende Theile, vom 
Enöchernen Beden, einem untiberwinblichen Hinberniffe, zuruͤckge⸗ 
halten wurden, und ftatt des Steißed das obere Ende, der Kopf, 
des zweiten Zwillingsfindes vom gewaltfam contrahirten, Uterus 
ohne große Mühe heruntergedrüdt ward, worauf der übrige ganze 
Eindliche Körper wegen feines geringern Umfanges, und wegen 
feiner geringern Widerftandsfraft nach Art einer Kugel zufams 
mengebogen werden Fonnte. — Uebrigend darf- bei biefem oben 
(F. 50. 2.) näher erwähnten Falle nicht überfehen werben, daß 
dad Kind mit noch unverlegten Eihäuten umgeben zu Zage ges 
bracht wurde; letztere nicht gewöhnliche Beobachtung ift deshalb 
merfwürdig, weil die Geburt mit verdoppeltem Kindeskoͤrper ſonſt 
nur nach dem Abgange der Fruchtwäfler flatt zu finden pflegt. 


Aetiologie 
$. 90, 

Als bedingende Urſache muß bei der Geburt mit verboppel: 
tem Kindeskoͤrper faft diefelbe genannt werben, welche ſchon als 
Bedingung der totalen Naturwendung angeführt wurde. Denn 
auch bei dieſem Geburtöproceffe wird die Hülfe der Natur nicht 
infofern wirkfam, daß der gefunde Zuftand des Uterus wiederkehrt, 
fondern vielmehr fo, daß die Irritation deffelben mehr und mehr 
zunimmt und fein Beſtreben das Kind, gleichfam als einen frem- 
den. Reiz, auszuftoßen bis auf den höchften Punkt gefteigert wird. 
Es kommt daher eine und bdiefelbe Kraft, nämlich ein erhöhter 
Thätigfeitögrad der Gebärmutter, fogenannte Hyperbynamie, 
beiden Arten der Naturhülfe, fowohl der totalen Naturwendung, 
als auch der Geburt mit verboppeltem Kindeskoͤrper, als eine be: 
‚dingende Eigenfchaft und hauptfächliche Eigenthümlichfeit zu, wo: 


- 
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bei ‚allein nur der Unterfchied flatt findet, daß bei der Wendung 
die vermehrte Thätigkeit mehr örtlich, bei letzterem Geburtöproceffe 
aber mehr allgemein über den Uterus verbreitet ift. Hier wirkt 
dad ganze Organ mit großer Gewalt auf den Finblichen Körper, 
und drüdt ihn dergeftalt zufammen , daß weder der Kopf noch 
irgend ein anderer in ber Nähe der obern Bedenapertur gelegener 
Theil ausweichen. oder aufwärtd fleigen Fann, fondern vielmehr 
an feiner Stelle feftgehalten und angebrüdt wird, während ber 
Steiß vermöge der fehr heftigen Gontractionen des Gebärmutter: 
grumded den Rumpf mit vorangehender Schulter nach der Rich 
turig feiner größern Beweglichkeit und Bufammenbeugbarkeit, ober 
nach der Stelle der größern Weite des Beckens, oder nach andern 
oben ‚erwähnten das Herabtreten in die Bedenhöble beförbernden 
Bedingungen nad) abwärts drüdt, felbft aber an. der Symphysis 
sacro-iliaea herabruͤckend in das Beden mitt und über ben 
Mittelfleifche zu Tage kommt. Iſt die Geburt fo weit vorge: 
fchritten, dann folgen fogleich Kopf und Füße zufammen nad). 





$. 91. 


Sollen ‚reife Kinder durch die Hülfe der Natur auf biefe 
Weife geboren werden, dann muß die Gontractionsthätigfeit des 
Uterus, wie wir fie befchrieben, einen befonders hohen Grad er- 
reicht haben, um die Widerftandskraft und Elafticität des Kindes 
zu überwinden, und das Hinderniß, welches bem Eintritt deffelben 
in die Bedenhöhle durch ‚die Verdoppelung der Theile erwaͤchſt, 
aufzuheben. Bei frühreifen fowohl, wie unreifen Kindern, wird‘ 
wenn fie im Begriff find durch diefen Geburtsproceß geboren zu 
werden, ſchon eine verhältnigmäßig geringere Kraft der Contrac⸗ 
tionen erforderlich fein. Unter allen auf die Leichtefte Weife gelingt 
es der Naturhülfe, bei der Geburt ded zweiten Zwillingskindes 
die mit verboppeltem Kindesförper hervorzurufen, was um fo 
häufiger dann beobachtet werden kann, wenn ber Uterus feit der 
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Entwidelung des erften Kindes eine um fo, höhere Stufe von 
Thätigkeitsäußerung ‚und Rücdbildufgsbeftreben erreicht hat, und 
das Zwillingsfind feinen Körperverhältniffen nach, eine um fo 
größere Achnlichkeit mit frühreifen Kindern darbietet. Zwei Be: 
dingungen alfo find .e3, welche dazu beitragen, daß, wie die Er: 
fahrung gelehrt und bewiefen hat, lebende Kinder durch die Ge: 
burt mit verboppeltem Körper derfelben, zu Tage gebrach 
werden. — 
Prognofe 
9 92. 

Obgleich zwar bisweilen bie Geburt mit verboppeltem Kin 
desförper, wie wir eben erft erwähnten, bei vollfommner und uns 
getrübter Gefundheit des mütterlichen fowohl, wie des Findlichen 
Organismus erfolgen kann; fo ereignet fich dies doch nur fehr 
felten, und es gefchieht weit häufiger, daß das Kind entweder be⸗ 
teitö vor oder während der Geburt verftorben geboren wird, ia 
daß die Mütter an während diefes Proceffes erfolgtem Gebaͤr⸗ 
mutterriß, oder an Entzündung und Brand des Uterus bisweilen 
untergehen. Hieraus ift zu entnehmen, daß durch diefe Hilfe der 
Natur eigentlich weit größere Nachtheile und Gefahren entftehen, 
als daß wir fie jemals ruhig abwarten dürften. Dazu kommt, daß 
es der Natur nicht immer möglich ift, wirffam zu werden, auch 
wenn wir — freilich des Irrthumes durch den fchlechten Erfolg 
überzeugt — die Bedingungen erfannt zu haben vermeinen, welche 
zur Möglichkeit diefes Geburtöproceffes erforderlich find. Daher 
ift es ſtets unfere Pflicht, bei jeder derartigen Dyftocie und umter 
allen Verhältniffen, vorzüglich aber bei fehlerhafter Lage reifer 
Kinder, die Kunftwendung, fo oft und fo früh es gefchehen Tann, 
zu vollziehen, und nie darf ung die Schwierigkeit im Vollbringen 
des Gefchäftes dazu bewegen, daß wir davon abftehen und er: 
warten, was die Natur thun werde. Denn haben wir uns ver: - 
geblich bemüht, die Wendung zu vollenden, dann muß es unfer 
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Beftreben fein, vielmehr die Urfachen dieſer fo. bedeutenden Abnor⸗ 
mität zu erforfchen, diefelben, wenn fie erfannt find, durch. geeig: 
nete Mittel zu befeitigen und fo die Krankheit des Geburtöge- 
fchäftes zu heilen. 


Kömmt die Kunft aber erft dann zu Hülfe, wenn das ge: 
nannte Verfahren der Natur bereit3 begonnen hat und vorgefchritten 
ift, dann gebietet es nichts deſto weniger die Vorficht, fo viel es 
nur möglich ift, alles wohl zu beachten und nichts zu überfehen, 
damit Mutter und Kind nicht in Nachtheil kommt und befchädigt 
wird, Nur da, wo e3 gar nicht möglich ift, die Hülfe der Kunft 
zu erreichen, Fann man von diefer gewaltfamen Weife zu gebären 
fagen, daß fie infofern erwünfcht fei, als fie eben nur endlich die 
Geburt zu Stande bringt und beendigt. — a 
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